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Einleitung. 



Motto : „Nichts bringt dem 
Menschen mehr Glück und Ehre als 
eine glückliche Verbindung der Ver- 
standeskräfte mit dem sanften Zart- 
gefühl, welches auch in dem kleinen 
Neugeborenen den Menschen schätzt 
und ihm so viel Werth beilegt als 
dem Erwachsenen/ 

Im Leben des Menschen bildet das kindliche Alter eine 
scharf abgegrenzte Periode, die sowohl für den Arzt als für 
den Philosophen eine Fülle des Lehrreichen bietet ; die Ent- 
wicklung des Körpers und Geistes dienen als Zielpunkte 
zweier paralleler Studien, die manche Berührungspunkte mit 
einander verknüpfen. Sowohl den psychologischen als phy- 
siologischen Lebensactionen des Kindes wird ein eigenartiges 
Gepräge verliehen durch die UnvoUkommenheit der Organe 
und die Raschheit ihrer Entwicklung, es gehen die Modi- 
ficationen im menschUchen Organismus in dieser Periode 
des Lebens am Schnellsten und Vollständigsten vor sich. 
Man kann das Kind bei der Geburt nicht mit ihm selbst 
vergleichen, wenn es in die Zeit der Pubertät gelangt, es 
ist vor letzterer Epoche eine weit vollständigere Umwand- 
lung erfolgt als die Spanne zwischen Pubertät und Greisen- 
alter noch darbietet. 
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Der Körper des Menschen fällt * zur Zeit seiner Geburt 
auf durch seine Schwäche und absolute Unfähigkeit, für 
sich selbst zu sorgen, in noch gesteigertem Masse als dies 
beim jungen Thier der Fall ist. 

Das noch zum Theil knorplige Skelett bietet den sich 
daran inserirenden Muskeln ungenügende Stützpunkte für 
deren Thätigkeit, es bleibt das Kind in der ihm gegebenen 
Lage hülflos liegen, sein Gesicht ist ruhig, doch zeigt es 
keinen geistigen Ausdruck, das Auge ist offen, doch geist- 
los, es blickt das Kind, doch es sieht nicht. Erwacht es, 
so vermag es seine Bedürfaisse oder das Gefühl des Un- 
behagens nur durch Schreien kund zu thun. Die Gestaltung 
des Mundes, der Mangel von Zähnen, der noch ungewohnte 
Contact der Schleimhäute mit fremden Körpern bewirkeji, 
dass der Verdauungskanal nur eine geringe Menge aus- 
gewählter Nahrungsstoffe ohne Schaden aufnehmen und re- 
sorbiren kann. Die Sinnesorgane des Neugebomen sind 
unvollkommen, gerathen erst längere Zeit nach der Geburt 
in Thätigkeit uüd erst von diesem Augenblick an zeigt 
sich der erste Schimmer eines Verstehens. Athmen, Trinken, 
Schlafen, Schreien bilden so zu sagen das ganze Leben des 
kleinen Erdenbürgers, „au moment de sa naissance Tenfant 
est plus faible qu'aucun des animaux", sagt BufFon. 

Der Hülflosigkeit dieser jungen Wesen gegenüber ver- 
hielt sich das denkreife, erwachsene Alter in sehr ver- 
schiedener Weise und ward in den einzelnen Perioden 
menschlicher Kultur der Begriff „Mensch" in gar mannig- 
facher Weise aufgefasst. Bevor der Same der christlichen 
Religion über die meisten Völker der Erde ausgestreut 
ward, der die rohen Sitten und Gebräuche der Menschen 
in edlere Bahnen lenkte, wurde der frühen Kindheit, de^ 
Morgendämmerung des Lebens, eine nur ganz untergeordnete 
Bedeutung beigemessen, ihr die Berechtigung der Existenz 
oft beinahe abgesprochen. Wir erfahren, dass man im alten 
Rom und Griechenland während jener aufgeklärten Zei 
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geziert und gekrönt von Intelligenz, Kunst und vollendeten 
Schöpfungen des Geistes, den Kindermord nicht nur zu- 
gelassen, sondern selbst geboten, wenn ein Kind durch 
physische Schwäche oder angeborene Fehler sein Recht zu 
leben gewissermassen verscherzt hatte oder wenn man 
glaubte, dass die Volksmenge durch Geburtenüberschuss in 
einer zu grossen Zunahme für den Staat oder die Familie 
begriffen sei. Die Perser, Phönizier und Karthager opferten 
manche ihrer Kinder und begruben sie lebendig, bei den 
Chinesen kamen offizielle Kindesmorde lange Zeit vor. 

Die Ausbreitung des Christenthums brachte das Ver- 
bot solcher menschenunwürdiger Grausamkeiten mit sich 
und das Gebot, die Kinder mit Liebe und Sorgfalt zu 
pflegen, die sich dagegen Verfehlenden zur Rechenschaft 
zu ziehen. Die Kirchenväter traten als beredte Vertheidiger 
der missachteten Geschöpfe auf und erwärmten die Herzen 
der Zeitgenossen zu ihrem Schutz. Fiel so allmälig ein 
Strahl menschHcher Nächstenliebe auf die Kleinen, die von 
fühlenden, liebenden Eltern erzeugt waren, welch' traurigem 
Schicksal sahen noch immer viele uneheliche Kinder ent- 
gegen, die die Sünden ihrer Erzeuger in schonungslosester 
Weise empfinden mussten und oft einfach ausgesetzt und 
dem Zufall anheimgegeben wurden. 

Im sechsten Jahrhundert wurde endlich durch das 
Justinianische Gesetz volle Freiheit der Findelkinder pro- 
klamirt und ihnen die gleichen Rechte wie den legitimen 
eingeräumt, itn Abendlande dagegen blieb noch immer der 
Findling Eigenthum des Pflegevaters, selbst die Kirche 
wagte nicht, die darin gültigen Rechte desselben anzu- 
tasten. 

Allmälig sahen sich die Staaten veranlasst, zur Unter- 
bringung heimatloser, verstossener Säuglinge Gebäulichkeiten 
zu errichten, und finden wir schon im siebenten Jahrhundert 
mehrfach solche Anstalten, aus denen durch langsame Ver- 
besserungen unsere jetzigen Findelhäuser herauskrystallisirten. 
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In was aber bestand das segensreiche Moment, das diese 
letzteren bis in unsere Zeit auf das Schicksal der kleinen 
Hülfsbedürftigen ausübten, der mutterlosen und der öffent- 
liehen Gutherzigkeit schon vom ersten Tage des Lebens an 
Zugewiesenen? Wenn man aus der Literatur erfährt, dass 
in diesen Sammelstellen solcher aus der übrigen mensch- 
lichen Gesellschaft so zu sagen Ausgestossenen durchschnitt- 
lich 70 — 80 ®/o vor Ende des ersten Lebensjahres ihr junges 
Leben aushauchten, so meine ich, hing die damalige Zeit 
damit einen Deckmantel scheinbarer Menschenliebe vor, um 
das betrübende Factum der Mitwelt zu verheimlichen, 
während blos in Wahrheit nach dem Worte eines Hy- 
gienikers diese Kleinen in solchen Emtefeldem des Todes 
^ still und ohne öffentliches Aergemiss ihr Leben aus- 
zappelten". Nach Pfeiffer beträgt im Allgemeinen die Sterb- 
lichkeit in Findelanstalten das Doppelte bis Vierfache der ge- 
wöhnlichen Sterblichkeit, doch finden wir in einigen folgende 
erschreckende Ziffern in früherer und näherliegender Zeit; 
Irkutsk 100 7o 



98 7o 
85 7o 
60 7o 
67 7o 
72 7o 
51 7o 
50 S/o 



Dublin (1701—97) . 

Petersburg (1762-84) 

Paris (1780) . . . 

Paris (1817) . . . 

Wien (1811) . . . 

Moskau (1822-33) . 

Frankreich (1838—75) 

etc. etc. 
Der in der neuesten Zeit in allen Gebieten mensch- 
lichen Strebens sich geltend machende Fortschritt hat in- 
dessen auch hier seine segensreichen Früchte getragen; 
unter einer ihres Namens würdigen Findelanstalt, wie sie 
Prag und einige andere Grossstädte aufweisen, verstehen 
wir keine Brutstätten des Todes mehr, es sind wohlgehaltene, 
sehenswerthe Säuglingsspitäler. Das Findelhaus Prags ist 
eine Durchgangsstation fiir die gesund eintreffenden Kinder, 



welche hier mit entsprechenden Pflegemüttern versorgt und 
in die ländliche, stets controUirte Pflege entlassen werden, 
während es dagegen für die krank zugefuhrten oder im 
Hause selbst erkrankten Säuglinge ein mit ausgewählten 
Ammen versehenes Krankenasyl bildet. 

Wenn wir nach den Bemerkungen Elpstein^s bedenken, 
dass ein grosser Theil dieser Kleinen noch vor ihrer Ge- 
burt einen schweren Kampf um's Dasein durchzumachen 
hat, durchgängig von körperlich verkommenen, schlecht ge- 
nährten , mit constitutionellen Krankheiten aller Art bei- 
hafteten Eltern stammt, wo die Mütter selbst während der 
Schwangerschaft durch Entbehrungen und Kümmemisse ent- 
kräftet sind, so ist allerdings nicht zu erwarten, dass der 
Säugling den zahlreichen nach der Geburt einwirkenden 
Schädlichkeiten dieselbe Widerstandsfähigkeit entgegenstelle, 
denen andere, unter normalen Verhältnissen in's Leben 
tretende Neugeborene, zumal eheUcher Abkunft, im All- 
gemeinen fähig sind, und ist der Erfolg, den die Anstalt 
Prags darbietet, geradezu ein frappanter, da wir nach den 
zuverlässigen Angaben Epstein's erfahren, dass 1880 — 84 
die Mortalität in der Anstalt nur 9,7 "/o betrug, während 
sie noch in den Sechziger Jahren die Ziffer von fast 60 ^/o 
aufwies und damals in Anbetracht dieser exorbitanten Zahl 
sogar der Antrag auf Aufhebung des Findelhauses gestellt 
worden war. Wenn jedes Land sich diese auf der Höhe 
der Zeit stehenden Einrichtungen zum Muster nehmen wollte, 
so dürfte der den Bestrebungen der Pariser Academie de 
Medecine zur Verminderung der Säuglingssterblichkeit ent- 
springende Beschluss von 1870 kaum mehr in Frage kommen^ 
der so lautet, dass zur Herabsetzung der Kindermortalität 
die Gründung neuer Findelanstalten zu untersagen sei. 

Es ist nun aber nicht nur eine Sache der Humanität, 
es liegt auch im Nutzen des Staates, in jeder Hinsicht für 
die Erhaltung des Lebens seiner neugeborenen Mitbürger 
Sorge zu tragen. Das Leben des gesunden Menschen, sei er 
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gross oder nocli klein, besitzt, normale Arbeitsverhältnisse 
vorausgesetzt, seinen bestimmten Kapitalwerth , der dem 
Staate zur Nutzniessung kommt und wenn dies auch erst 
in späteren Jahren der Fall ist, doch schon am Tage der 
Geburt beginnt. Farr berechnete nach Verhältnissen, wie 
sie für England gelten, den Geldwerth eines neugeborenen 
Farmerkindes auf 5 Pfund Sterling, dementsprechend den- 
jenigen eines fünfjährigen auf 56 Pfund, eines zehnjährigen 
auf 117 Pfund, eines fünfzehnjährigen auf 192 Pfund, eines 
zwanzigjährigen auf 234 Pfund', erst nach Ablauf des 
siebzigsten Lebensjahres sinkt der durchschnittliche Arbeits- 
werth des Menschen unter die Erhaltungskosten. 

Aus diesen Erörterungen folgt, dass die Kindersterb- 
lichkeit, wie dies auch andere Betrachtungen lehren, als 
wichtiger Factor für die Beui'theilung des allgemeinen 
Kulturzustandes einer Bevölkerung angesehen werden kann 
und die Grösse der Säughngsmortalität ein fein registriren- 
des Thermometer bildet sowohl für das intellectuelle wie 
auch sitthche Niveau eines Volkes; so sind Wohlstand und 
Intelligenz desselben umgekehrt auch die einflussreichsten 
Momente für die Beschaffenheit der ersteren. Allerdings 
kommt es begreiflicherweise für das Gedeihen eines Staates 
weniger darauf an, dass viele Kinder geboren werden, als 
dass die geborenen am Leben bleiben, es wird bei weniger 
zahlreichen Geburten sowohl in den einzelnen Familien, als 
für den Staat im Grossen am meisten Arbeitskraft und Geld 
gespart. 

Was aber sollen Kinder ihrer Familie und dem Staate 
nützen, die durch Missstände in der physischen und morali- 
schen Entwicklung zu körperlichen und geistigen Krüppeln 
geworden sind? Sie sind ein Nachtheil für die menschliche 
Gesellschaft während ihres ganzen Lebens ! Sie vermögen 
weder die Kosten ihrer Existenz den für sie Besorgten 
zurückzuzahlen, noch vermehren sie den Reichthum ihres 
Landes; sie sind eine Last für den Staat! Hier nun hat 
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derselbe die Pflicht, für sie einzutreten, die ohne eigenes 
Verschulden sich ihm nicht dienlich machen können. Wohl 
sagt der englische Armenpfleger Malthus : „ Ein Mensch, 
der in einer bereits occupirten Welt geboren wird, hat, 
wenn seine Familie ihn nicht ernähren noch die Gesell- 
schaft seine Arbeit gebrauchen kann, nicht das mindeste 
Recht, irgend welchen Theil der Nahrungsmittel zu fordern, 
und ist wirklich überflüssig auf dieser Erde. Am grossen 
Gastmahl der Natur ist für ihn kein Platz, kein Couvert 
aufgelegt, die Natur gebietet ihm, sich wieder zu entfernen 
und säumt nicht, dieses Gebot selbst in. Ausführung zu 
bringen." 

Es würde darnach Darwin' s Gesetz der natürlichen 
Auswahl auch hier Gültigkeit besitzen, nach welchem von 
den geborenen Bandern nur ein Theil zu längerem Leben be- 
stimmt ist und zur Fortpflanzung des Geschlechts, während 
der schwächere, dazu unvermögliche rasch wieder weg- 
gerafft wird. 

Wenn die weise Natur aber zögert, sich der armen 
Geschöpfe durch deren Tod erbarmend anzunehmen, so 
haben wir Menschen, die wir selbst einer höheren Macht für 
unsere Existenz dankbar sein müssen, kein Recht, ihr zu- 
vorzukommen; die sich so gerne überall brüstende Humani- 
tät kennt ihre Pflicht; das Land hat durch geeignete, wohl- 
geordnete Anstalten für die armen Wesen zu sorgen, und 
sollte es sich auch ereignen, dass bei Manchem im späteren 
Verlauf des Lebens die Mauern des Zuchthauses das Stief- 
kind der Natur umschliessen. 



I. Die Kindersterblichkeit in der Schweiz. 



Wenn wir an Hand der zuverlässigen und sehr ver- 
diensüiehen Aufzeichnungen des statistischen Bureaus in 
Bern die Bewegung der schweizerischen Bevölkerung in 
Bezug auf die Kleinkinderwelt studiren und mit den ein- 
schlägigen Verhältnissen anderer Staaten vergleichen, so 
erhalten wir folgende interessante Punkte: 

Die Geburtszahlen der Schweiz (incl. Todtgeburten) 
betrugen im arithmetischen Mittel pro Jahr auf 1000 Ein- 
wohner : 

a. 1871—75 = 31,6 7oo oder in toto 85832 Geborene per Jahr, 
a. 1876-80 =:32,&7oo . . . 91197 



a. 1881— 84 = 29,9700 



7i .n 



r) 



n 



n 



86120 



7? 



V 



n 



Entsprechend seien die einschlägigen Verhältnisse anderer 
Staaten, soweit eruirbar, angeführt: 





1871—75 


1876—80 


1881—84 


Preussen 


40,2 0/00 


41,0 7oo 


38,5 7oo 


Bayern 


41,5 7oo 


42,1 7oo 


38,7 700 


Württemberg 


45,4 ö/oo 


44,0 700 


38,6 700 


Oesterreich 


40,2 700 


39,7 700 


39,2 7oo 


Italien 


37,8 Voo 


37,6 7oo 


38,5 700 


Frankreich 


26,8 700 


26,5 700 


25,9 700 


England 


35,6 700 


35,6 700 


33,6 700 


Schweden 


31,5 7oo 


31,2 700 


30,2 700 






Daraus geht hervor, dass die Schweiz während des 
ganzen Termins 1871-^4 zu den geburtsärmeren Ländern 
zählte, 1881 — 84 wies sie nach Frankreich die geringste 
Qeburtszahl auf. Daneben nun die MortaHtät innert des 
ersten Lebensjahres in^s Auge gefasst, wie sie für die 
Periode 1876 — 80 sich aufgezeichnet findet, erhalten wir 
ohne Todtgeburten auf je 100 Geburten in: 



der Schweiz 


18,80 7o 


Mortalität innert der ersten i 


rahi 


Preussen 


20,45 7o 


71 


n 


7) 


77 


77 


Bayern 


29,79 Vo 


•n 


w 


7) 


7) 


77 


Württemberg 


30,20 o/o 


V 


n 


77 


77 


77 


Oesterreich 


24,91 7o 


T) 


n 


n 


77 


77 


Italien 


20,93 7o 


n 


n 


77 


77 


77 


iVankreich 


16,62 7o 


n 


7i 


77 


77 


77 


England 


14,46 7o 




7) 


77 


77 


77 


Schweden 


12,63 7o 


n 


n 


n 


.77 


77 



Unser Vaterland nimmt darnach im quantitativen Ver- 
halten betrefi« Geburten und Säuglingsmortalität in der 
angegebenen Zeit gegenüber andern Völkern Mittelstellung 
ein, Frankreich, das von obigen Nationen die geringste 
Geburtszahl hat, besitzt auch beinahe die kleinste Kinder- 
sterblichkeit pro mille; exorbitanter Missverhältnisse macht 
sich kein Land schuldig. 1881 — 85 starben in der Schweiz 
auf 100 Geburten im ersten Jahre 17,11 707 ^1^1^ massige 
Abnahme gegenüber 1876 — 80. 

Wie bei uns so auch anderswo die Zahl der Geburten 
von einer grossen Serie hier nicht näher zu erörternder 
Factoren abhängt, so von der Häufigkeit und Fruchtbarkeit 
der Ehen, dem Alter der Heirathenden, der Häufigkeit 
des Stillens, der Art der elterlichen Beschäftigung, dem 
pecuniären Werth der Nahrungsmittel, so auch die Grösse 
der Säuglingsmortalität. Es lehren die Angaben des 
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statistischen Bureaus für die einzelnen Districte der Schweiz, 
dass am Günstigsten sich stellt der Bezirk Obersimmenthal 
mit 10,4 ^0 Kindersterblichkeit, am Ungünstigsten der Bezirk 
Gossau mit 28,8 ^/o. Weiter heisst es : 

„Im Grossen und Ganzen ist die Sterblichkeit innert 
der ersten zwölf Monate in der Zeit von 1876 — 80 in der 
Schweiz dieselbe wie noch jetzt im Jahre 188o auch in den 
verschiedenen Gegenden der Schweiz*, ziemlich constante 
Ursachen sind daher anzunehmen", auch dafür, wie ich 
glaube, dass die Sterblichkeit einzelner Gegenden continuir- 
lich um mehr als das Doppelte diejenige anderer übertrifft 
und sich dauernd auf dieser Höhe erhält. Die als Ursache 
vermuthete grössere oder kleinere GeburtszifFer scheint aber, 
wie ich auch bestrebt sein werde, im Weiteren zu beweisen, 
nicht in innigem Connex damit zu stehen, und lehren Ver- 
gleiche in sämmtlichen Bezirken der Schweiz von 1876 bis 
1885, dass das oft angenommene bestimmte Verhältniss 
zwischen Geburtszahlen und Kindersterblichkeit nicht be- 
steht, wenigstens nicht streng und einigermassen durch- 
greifend ist. 

Bezüglich eines anderen, zum Studium der letzteren 
unzweifelhaft äusserst wichtigen Momentes, das wir bei Be- 
leuchtung der Verhältnisse im Kanton St. Gallen selbst 
näher ventiliren wollen, ich meine den Einfluss der Er- 
nährung der Säuglinge etc., ist der Mangel genügender Anr 
gaben der einzelnen schweizerischen Districte sehr zu be- 
dauern, durch die es möglich würde, auch in dieser Richtung 
sämmtliche Gegenden miteinander zu vergleichen und daraus 
ein richtiges Urtheil zu fällen. Leider aber liegt bis anhin 
nur seitens des Kantons St. Gallen der Versuch seit Jahren 
vor, diesen fundamentalen Punkt genauer zu eruiren, da- 
durch dass die Gesundheitskommissionen jährlich Bericht 
von den sanitarischen Verhältnissen ihrer Bezirke ab- 
statten, die alsdann in einheitlicher Zusammenstellung ver- 
öffentlicht werden. 
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Wie erschreckend aber die Zahl der im ersten Lebens- 
jahre schon dahingerafften Kinder ist, lehrt auch Henoch 
1887, der sagt: „Von jeher hat die überaus grosse Mor- 
talität dieser Lebensperiode die Aufmerksamkeit der wissen- 
schaftlichen Welt und die allgemeine Theilnahme auf sich 
gelenkt, ohne dass es bisher .gelungen wäre, dieser furcht- 
baren Thatsache auf erfolgreiche Weise entgegenzutreten. 
Die Statistik gibt uns unwiderlegbare Beweise an die Hand, 
dass die Sterblichkeit der Kinder in den ersten Lebens- 
monaten am Stärksten ist, während des ganzen ersten Jahres 
noch immer diejenige der späteren Jahre um mehr als das 
Doppelte übertrifft, erst nach dem zweiten Jahre allmälig 
abnimmt imd etwa nach dem fünften Jahre die gewöhn- 
hchen Verhältnisse erreicht. Von 1000 Geborenen stirbt 
etwa der fiinfte Theil im ersten Lebensjahre, während die 
allgemeine Mortalität der Bevölkerung sich etwa wie 25 : 1000 
verhält." 



Der Kanton St. Gallen nimmt seit einer Reihe von 

Jahren im Kreise seiner Mitkantone eine der höchsten 

Stellen in Bezug auf Bevölkerungszahl ein, so im Jahre 

1885 den vierten Platz mit 219418 Seelen, ihm stehen 

voran 

Bern mit 545 579 ftewohnem, 

♦ Zürich „ 332 605 „ 

Waadt „ 241952 „ • 

Halten wir Umschau, wie sich die Säuglingssterblich- 
keit in den einzelnen Districten der Schweiz verhält, und 
neanen dieselben in absteigender Rangordnung der Höhe 
ersterer, so erhalten wir bei Abrechnung der Todtgeborenen 
folg^endes Ergebniss in Prozenten: 
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Auf iOO Geburten starben im ersten Lebensjahre: 

1881 — 85 





d 
'S 


Kan tone 


Säuglings- 
mortalität 


188S 


1 — 86 


Differenz 

in o/o 

zwischen 

ehelich 

und unehelich 


1 

c 

e 

M 


ehelich 


unehelich 


1 


Appenzell I.Rh. 


26,16 


25,29 


40,94 


+ 15,65 


2 


Appenzell A. Rh. 


22,73 


22,32 


29,91 


+ 7,59 


3 


St. Gallen 


20,84 


19,97 


32,33 


+ 12,36 


4 


Raselland 


20,42 


19,02 


41,20 


+ 22,18 


5 


Freiburg 


20,09 


19,61 


24,13 


+ 4,52 


6 


Tessin 


19,07 


17,79 


27,64 


+ 9,85 


7 


Schwyz 


18,45 


17,98 


26,91 


+ 8,93 


8 


Baselstadt 


18,45 


17,08 


21,66 


+ 4,58 


9 


Neuenburg 


18,19 


17,07 


26,39 


+ 9,32 


10 


Solothurn 


17,83 


16,76 


21,76 


+ 5,00 


11 


Uri 


17,26 


16,13 


24,86 


+ 8,73 


12 


Thurgau 


17,24 


16,58 


25,53 


+ 8,95 


13 


Zug 


17,16 


16,39 


23,44 


+ 7,05 


14 


Zürich 


17,11 


16,04 


26,02 


+ 9,98 


15 


Aargau 


16,17 


15,41 


25,64 


+ 10,23 


16 


Waadt 


16,17 


15,46 


27,10 


+ 11,64 


17 


Schaffhausen 


15,78 


15,14 


16,36 


+ 1,22 


18 


Glarus 


15,76 


15,08 


7,41 


- 7,67 


19 


Luzern 


15,37 


14,42 


24,94 


+ 10,52 


20 


Genf 


15,35 


14,75 


21,32 


+. 6,67 


21 


Bern ^ 


15,28 


14,46 


24,40 


+ 9,94 


22 


Wallis 


14,49 


13,75 


19,81 


+ 6,06 


23 


Graubünden 


14,23 


13,52 


17,47 


+ 3,95 


24 


Nidwaiden 


13,90 


14,28 


27,27 


+ 12,99 


25 


Obwalden 


11,73 


11,57 


11,43 


- 0,14 




Schweiz in toto 


17,11 


16,27 


25,04 


+ 8,77 
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Während des Zeitraums 1876—80 lagen die Verhält- 
nisse folgendermassen : 

1876 — 80 



Rangordnung ' 


Kantone 


5 § 

05 S 


g 

1 


Kantone 


00 s 


1 


Appenzell I. Rh. 


27,54 


14 


Thurgau 


19,80 


2 


Appenzell A. Rh. 


25,07 


15 


Aargau 


18,97 


3 


St Gallen 


23,13 


16 


Neuenbürg 


18,93 


4 


Baselland 


22,46 


17 


Luzem 


18,06 


5 


Zug 


22,13 


18 


Glarus 


17,12 


6 


Freiburg 


21,85 


19 


Waadt 


16,97 


7 


Uri 


21,52 


20 


Genf 


16,48 


8 


Schwyz 


21,04 


21 


WalUs 


16,44 


9 


Baselstadt 


20,37 


22 


Nidwaiden 


15,89 


10 


Schaff hausen 


19,96 


23 


Bern 


15,82 


11 


Zürich 


19,87 


24 


Graubünden 


14,82 


12 


Tessin 


19,83 


25 


Obwalden 


13,67 


13 


Solothum 


19,82 









Schweiz in toto 18,80. 

Es gewinnen obige Tabellen dadurch an Genauigkeit, 
dass der Einfluss der In- und Emigrationen, wie sie in 
grösseren Ländern einen nicht zu übersehenden, wichtigen 
Factor für die Berechnung der Säuglingsmortalität bilden, 
für unsere kleineren schweizerischen Verhältnisse fortfällt, 
so dass dieser Punkt für die Beurtheilung unserer Frage 
kaum in Betracht kommt. 

Entsprechend nun die Zahl der jährlichen Geburten 
(incl. Todtgeburten) für die genannten Termine zusammen- 
gestellt, ergeben sich fiir die Schweiz folgende Daten: 
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Oehurtszahlen per Jahr auf 1000 Einwohner. 



bo 

P 

SS 

p 

1 


1881 85 


1876 80 




1 


Kantone 




Kantone 




1 


Appenzell A. Rh. 


34,5 


Appenzell I. Rh. 


38,3 


2 


Appenzell I. Rh. 


33,7 


Baselland 


37,3 


3 


Neuenbürg 


33,1 


Appenzell A. Rh. 


36,7 


4 


Bern 


32,8 


Schaffhausen 


35,4 


5 


Freiburg 


32,7 


Baselstadt 


35,3 


6 


Baselland 


32,6 


Bern 


34,9 


7 


Solothurti ' 


31,2 


Solothum 


34,6 


8 


Baselstadt 


30,8 


Neuenburg 


33,9 


9 


St. Gallen 


30,7 


Freiburg 


33,9 


10 


Wallis 


30,0 


Schwyz 


33,3 


11 


Nidwaiden 


29,3 


Uri 


33,0 


12 


Schaffhausen 


29,0 


St. Gallen 


33,0 


13 


Waadt 


28,9 


Nidwaiden 


32,4 


14 


Tessin 


28,7 


Zug 


32,0 


15 


Zürich 


28,6 


Thurgau 


32,0 


16 


Thurgau 


28,4 


Tessin 


32,0 


17 


Schwyz 


28,1 


Zürich 


31,9 


18 


Zug 


27,5 


Aargau 


31,3 


19 


Aargau 


27,0 


WalUs 


31,2 


20 


Graubünden 


25,8 


Luzern 


30,7 


21 


Luzern 


25,5 


Obwalden 


30,6 


22 


Uri 


26,3 


Waadt 


30,4 


23 


Glarus 


25,0 


Glarus 


30,0 


24 


Obwalden 


23,3 


Graubünden 


27,3 


25 


Genf 


22,8 


Genf 


26,6 




Schweiz in toto 


29,6 




32,5 




- 


Differenz 


2,9. 
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Wenn wir die angeführten Zusammenstellungen über 
Säuglingsmortalität in den erwähnten zwei Perioden näher 
in's Auge fassen und weiterhin mit den gleichzeitig statt- 
gefundenen Geburten vergleichen, wobei wir gemäss den 
Aufzeichnungen des statistisch^i Bureaus Halbkantone den 
ganzen als gleichberechtigt aufführen, so ergeben sich folgende 
interessante Folgerungen : 

A. Säuglingssterblichkeit. 

1) Der Kanton Zürich mit 17,11 7o repräsentirt 1881 
bis 1885 genau das arithmetische Mittel für die ganze 
Schweiz, höhere Ziffern ergeben 13 Kantone, an deren 
Spitze Appenzell und St. Gallen stehen, tiefere resp. gün- 
stigere liefern 11 derselben. 

2) In der Periode 1876—80 repräsentirt kein Kanton 
besagtes arithmetisches Mittel von 18,80 ^o, mit ungünsti-, 
geren Nummern w^arten auf 16, mit niedrigeren 9 Districte, 

3) In der Zeit 1881 — 85 hat eine bemerkenswerthe 
Rangverschiebung gegenüber 1 8 7 6 — 80 betreffs Mortalität 
der Neugeborenen in den diversen Kantonen stattgefunden. 
Während die beiden Appenzell und St. Gallen mit Basel- 
land nach wie vor an der Spitze und in conservativer 
Reihenfolge sich übel auszeichnen (für Appenzell und St. 
Gallen gilt dies auch für den Zeitraum von 1867 — 71), so- 
erhalten wir für die anderen 21 Kantone eine wesentlich 
andere Aufeinanderfolge. Bezeichnen wir mit -f-, wenn 
ein Kanton in der Periode 1881 — 85 eine höhere Stellung 
in der Kindersterblichkeit einnimmt als 1876 — 80, das ent- 
sprechende Gegentheilige mit — , mit der je beistehenden 
Zahl die Diflferenz der Rangordnung gegenüber früher, so 
ergibt sich Folgendes: 



Appenzell I. Rh. 

Appenzell A. Rh. 

St. Gallen 

Baselland 



Freiburg + 1 

Tessin + 6 

Schwyz + 1 

Baselstadt + 1 



— 16 



Neuenburg 


+ 7 


Glarus 





Solothum 


+ 3 


Luzem 


— 2 


Uri 


4 


Genf 





Thurgau 


+ 2 


Bern 


+ 2 


Zug 


8 


Wallis 


1 


Zürich 


3 


Graubanden 


+ 1 


Aargau 





Nidwaiden 


2 


Waadt 


4- 3 


Obwalden 





SchafFhausen 


7 







Es muss auffallen, in welch' hohem Masse Neuenburg, 
etwas weniger Tessin, aus ihren früheren Mittelstellungen in 
die weniger illustren Sphären relativ hoher KindersterbUch- 
keit getreten sind gegenüber manchen anderen Kantonen, 
mit anderen Worten im Vergleich zu letzteren nur einer mini- 
malen Abnahme in der Prozentzahl der jährlich absterbenden 
'Säuglinge sich erfreuen dürfen, während umgekehrt z. B. 
Schaffhausen und Zug schöne Fortschritte aufweisen. In 
was kann die Erklärung dieses Umstandes gesucht werden? 
Wohl nur zum geringeren Theil in besserer Kinderpflege; 
gibt es doch, wie selbst das statistische Bureau lobend her- 
vorhebt, keinen Kanton, der mit emsigerem Fleisse in seinem 
Sanitätswesen an der Hebung der Wohlfahrt der Bürger 
auch in Bezug auf die kleinen Kinder sorgt als St. Gallen ; 
gleichwohl nimmt dieser Kanton im erwähnten Register 
«ine äusserst unvortheilhafte Stellung ein und scheint sie 
mit grosser Hartnäckigkeit beibehalten zu wollen. 

4) Es betrifft die Beurtheilung der Säuglingsmortalität 
der einzelnen Kantone 1881 — 85 wie ersichtlich nur deren 
Rangstellung gegenüber derjenigen, wie sie die frühere 
Periode aufwies, im Uebrigen lehrt ein Blick auf die beiden 
Tabellen Seite 12 und 13, dass 1881 — 85 in jedem Kanton 
ohne Ausnahme eine prozentische Verminderung der Kinder- 
sterblichkeit stattgefunden hat im Vergleich zum früheren Zeit- 
spatium. Es beträgt der Unterschied in den Prozentzahlen jetzt 
gegen früher für jeden District in absteigender Reihenfolge : 



] 
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I 

i 



Zug 


4,97 


Wallis 


1,95 


Uri 


4,26 


Obwalden 


1,94 


SchafFhausen 


4,18 


Baselstadt 


1,92 


Aargau 


2,80 


Freiburg 


1,49 


Zürich 


2,76 


Appenzell I. Rh. 


1,38 


Luzem 


2,69 


Glarus 


1,36 


Schwyz 


2,59 


Genf 


1,13 


Thurgau 


2,56 


Waadt 


0,80 


Appenzell A, 


Rh. 2,34 


Tessin 


0,76 


St. Gallen 


2,29 


Neuenburg 


0,74 


Baselland 


2,04 


Graubünden 


0,59 


Solothurn 


1,99 


Bern 


0,54 


Nidwalden 


1,99 


1 
1 






Schweiz in 1 


toto 1 ,69. 





Am Günstigsten gestaltet sich somit die Abnahme der 
erwähnten Mortalität 1881—85 gegenüber 1876—80 in Zug, 
am Geringsten ist die Abnahme in Bern, St. Gallen nimmt 
annähernd Mittelstellung ein. 

5) In Bezug auf das Verhältniss der Todesfalle ehe- 
licher und unehelicher Säuglinge stellt sich heraus, dass mit 
Ausnahme von Obwalden und Glarus in sämmtlichen Kan- 
tonen die Prozentzahl letzterer diejenige ersterer mehr oder 
weniger übertrifft. 

Stellen wir dieselben in absteigender Reihe ihrer Diffe- 
renz zusammen, so ergibt sich, wenn wir mit -|-- die grössere 
Prozentzahl illegitiijaer Säuglings - Sterbefälle , mit — das 
GegentheiUge bezeichnen, folgendes gegenseitige Verhalten: 

Differenz zivischen ehelicher und unehelicher Mortalität 

der Neugeborenen in Prozenten: 

1882 — 85 

Baselland + 22,18 I St. Gallen + 12,36 

Appenzell I. Rh. + 15,65 ' Waadt +11,64 

Nidwalden + 12,99 , Luzern + 10,52 



*' . < 
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1 



Aargau 


+ 


10,23 


Genf 


+ 6,67 


Zürich 




9,98 


WaUis 


+ 6,06 


Beru 


+ 


9,94 


Solothurn 


H- 5,00 


Tessin 


+ 


9,85 


Baselstadt 


+ 4,58 


Neuenburg 


+ 


9,32 


Freiburg 


+ 4,52 


Thnrgau 


+ 


8,95 


Qraubünden 


+ 3,9& 


Schwyz 


4- 


8,93 


SchafFhausen 


+ 1,22 


Uri 


H- 


8,73 


Obwalden 


- 0,14 


Appenzell A. 


Rh. + 


7,59 


Glarus 


- 7,67 , 


Zug 


+ 


7,05 








Schweis 


! in toto + 8,77 





Dreizehn Kantone überschreiten somit das dafür ge- 
fundene arithmetische Mittel der Schweiz (8,77 ®/o) durch 
noch höhere Sterblichkeit unehelicher Säughnge, zwölf er- 
reichen es nicht. Bei den Districten Obwalden und Glarus^ 
findet sich die bemerkenswerthe Thatsache, dass die Zahl ehe- 
licher Säuglingstodesfalle diejenige unehelicher übersteigt. E» 
ist dies ein sehr auffallendes Verhältniss und dürfte schwer 
richtig zu deuten sein; bei Gelegenheit einschlägiger Tabellen 
gibt das statistische Bureau, das diesen Umstand gleichfalls 
hervorhebt; folgender Muthmassung Raum: 

„Wie die Sterblichkeit der unehelichen Kinder in allen 
Kantonen in Folge eines nicht zu hebenden Mangels der 
MateriaUen sich stets durchwegs etwas günstiger darstellt, 
als sie in Wirklichkeit ist, so kann eventuell die ausser- 
ordentlich günstige Zahl in Bezug auf die Sterblichkeit der 
Unehelichen in Glarus darauf zurückgeführt werden. Es 
ist dies eine Folge der vorkommenden Legitimationen, die 
dazu fuhren, dass Kinder, welche in der Statistik der Ge- 
burten zu den unehelichen gehören, bei ihrem Tode mit 
Rücksicht auf die inzwischen stattgefundene Verehelichung 
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ihrer Eltern mit Recht als eheliche bezeichnet werden, ohne 
dass es dem statistischen Bureau möglich ist, die Gesammt- 
zahl der Unehelichen um die Zahl der successiv legitimirten 
zu vermindern und diejenige der Ehelichen um so viel zu 
erhöhen. " 

Das üeberwiegen der Mortalität unehelicher Säuglinge 
ist indessen kein Privilegium der Schweiz ; alle Staaten, die 
darüber Bericht erstatten, zeigen dasselbe Verhalten. So 
starben 1876 — 80 unter einem Jahre auf 100 Geburten in: 





Eheliche 


Uneheliche 


Differenz 


Preussen 


19,27 


34,89 


4- 15,62 


Bayern 


28,51 


38,28 


+ 9,77 


Württemberg 


29,64 


36,37 


-^ 6,73 


Oesterreich 


23,95 


30,91 


-^ 6,96 


Frankreich 


15,60 


29,77 


4- 14,17 



Es 'ist nun im Weiteren von Interesse, zu verfolgen, 
ob diejenigen Kantone, denen die grösste Säuglingssterblich- 
keit 1881 — 85 zukommt, in derselben Zeit auch die höchst- 
stehende unehelicher aufzuweisen haben. Auf weiter zurück 
liegende Zeiten die Untersuchung auszudehnen, war leider 
aus Mangel diesbezüglich existirender Materialien unmöglich. 

Zu diesem Zweck stellen wir neben unsere Tabelle, die 
die absteigende Stufenleiter der im ersten Lebensjahr über- 
haupt Gestorbenen andeutet (siehe Seite 12), diejenige, die die 
Unterschiede in den Prozentzahlen ehelich und unehelich 
verstorbener Kinder ersichtlich macht (Seite 17), und be- 
zeichnen mit + den Umstand, wenn bezeichneter Kanton in 
ersterer Zusammenstellung einen ungünstigeren resp. höheren 
Platz einnimmt als in letzterer, mit — das Gegentheilige, 
mit der beistehenden Nummer die Grösse der Differenz in 
den beiden Rangordnungen. 
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Demgemäss ergibt sich Folgendes aus den Tabellen 
Seite 12 und 17/18: 



53 

1 




1 

Kantone 

• 


der 

Sänglings- 

mortalitüt 

in toto 


Kantone 


Prozent- 

diiferenz 

zwischen 

ehelicher 

und 

unehelicher 

Säugiings- 

mortalität 


1 
2 
3 


Appenzell I. Rh. 
Appenzell A. Rh. 
St. Gallen 


26,16 
22,73 
20,84 


Baselland 
Appenzell I. Rh. 
Nidwaiden 


+ 22,18 
+ 15,65 
+ 12,99 


1 

4 Baselland 


20,42 


St. Gallen 


+ 12,36 


5 Freiburg 

6 Tessin 

1 


20,09 
19,07 : 


Waadt 
Luzern 


+ 11,64 

+ 10,52 


7 Schwyz 

8 Baselstadt 


18,45 
18,45 


Aargau 
Zürich 


+ 10,23 
' + 9,98 


9 Neuenburg 


18,19 


Bern 


+ 9,94 


10 Solothurn 


17,83 


Tessin 


' + 9,85 


illUri 


17,26 


Neuenburg 


i + 9,32 


12 Thurgau 

13 Zug 

14 Zürich 


17j24 

. 17,16 

17,11 


Thurgau 

Schwyz 

Uri 


+ 8,95 
' + 8,93 
: + 8,73 


15 Aargaü 

16 Waadt 

17 1 SchafFhausen 


16,17 
\ 16,17 
1 15,78 


Appenzell A. Rh. 

Zug 

Genf 


; + 7,59 

+ 7,05 

; + 6,67 


18 Glarus 


15,76 


Wallis 


+ 6,06 


19 Luzern 


15,37 


Solothurn 


4- 5,00 


20 Genf 


15,35 


Baselstadt 


1 + 4,58 


21 
22 


1 

Bern 
WaUis 


15,28 
14,49 


1^'reiburg 
Graubünden 


1 + 4,52 
+ 3,95 


23 


Graubünden 


14,23 


Schaffhausen 


1 + 1,22 


24 


Nidwaiden 


13,90 


Obwalden 


i - 0,14 


25 


'. Obwalden 


11,73 


Glarus 


: -7,67 
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.. Die Differenz 

4 


in der 


Rangordnung beträgt 


somit für: 


Freiburg 




•+ 


16 


Thurgau 





Appenzell A. 


Rh. 


+ 


13 


Graubünden 


1 


Baselstadt 






12 


Obwalden 


1 


Solothurn 






9 


Genf 


3 


Glarus 






7 


Baselland . 


3 


Schwyz 






6 


Wallis 


4 


Schaffhausen 




. L 


6 


Zürich 


6 


Tessin 






4 


Aargau 


8 


Uri 






3 


Waadt 


11 


Zug 






3 


Bern 


12 


Neuenburg 






2 


Tmzeru 


13 


Appenzell I. . 


Rh. 




1 


Nidwaiden 


21 


St. Gallen 






1 







Aus dem Gesagten geht demnach hervor, dass, während 
z.B. Appenzell A.Rh, die zweithöchste prozentische Säuglings- 
mortalität in der Periode 1881 — 85 aufweist, trotzdem nicht 
entsprechend mehr uneheliche als eheHche Kinder starben, 
d. h. dort ein nur unbedeutender Unterschied im Ableben 
legitimer und illegitimer Neugeborenen bestand; ihm stehen 
nahe Freiburg und Baselstadt, während umgekehrt Nid- 
walden fast die geringste Säuglingssterblichkeit repräöentirte, 
diejenige der unehelichen dagegen ganz unverhältnissmässig 
grösser war als die der eheHchen; etwas geringer zeigt sich 
dieses Missverhältniss bei Bern, Waadt und Luzem etc. Eigen- 
thümlich erscheint auch das Ueberwiegen im Abgang ehe- 
licher SäugUnge in Obwalden und damit verglichen das auf- 
fallende Absterben unehelicher in Nidwaiden. . 

Das oben geschilderte Verhältniss lässt als Folgerung 
annehmen, dass im Verhalten zwischen ehelicher und 
unehelicher Säuglingsmortalität zur Beschaffenheit der 
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totalen, wenn überhaupt existirend, nur ein lockerer 
gegenseitiger Causalnexus bestehen und in einem Lande 
eine geringe Sterblichkeit der Jiingsten im Allgemeinen sich 
finden kann bei gleichzeitigem starken Ueberwiegen des 
Ablebens illegitimer (Nidwaiden), wie nicht zu verwundem, 
während umgekehrt ein District durch sehr hohe Kinder- 
sterblichkeit sich auszeichnen mag, bei dem dessenungeachtet 
die. DHFerenz im Absterben Ehelicher und Unehelicher 
geringfügig erscheint (Freiburg etc.). Was bei solchen Vor- 
kommnissen als ätiologische Momente anzusprechen wäre, 
mag eine schwer zu beantwortende Frage sein und localen 
Umständen eine wichtige Rolle zukommen (vergl. Ob- und 
Nidwaiden). 

Ich wiederhole, dass es ein voreihges Beginnen wäre, 
aus den gefundenen Sätzen ein endgültiges Urtheil für die 
Zukunft abzugeben, es genügt, auf dieselben als interessante 
temporäre Facta hingewiesen zu haben, das vorliegende Ma- 
terial macht den Vergleich mit früheren Perioden unmöglich. 



B. Geburtsverhältnisse. 

Das Studium der obigen Geburtstabelle {Seite 14) für 
die Zeit von 1881 — 85 ergibt Folgendes: 

1) Es beträgt das arithmetische Mittel für die ganze 
Schweiz in dieser Periode 29,6 Neugeborene auf 1000' Er- 
wachsene, welche Ziflfer von 10 Kantonen überschritten, von 15 
nicht erreicht wird 5 die höchste Geburtszahl pro mille liefert 
Appenzell, während St. Gallen erst in neunter Linie zu stehen 
kommt. 

1876 — 80 repräsentirt Nidwaiden ziemlich genau das 
damalige Mittel von 32,5 7oo = 32,4 700, 12 Kantone stehen 
darüber, gleich viele darunter. 

2) Auch in der Rangordnung der Prozentzahl der Ge- 
burten stellen sich die Districte 1881—85 wesentlich anders 



23 - 



als 1876 — 80. Bezeichnen wir wiederum mit -f- das Höher- 
stehen eines Kantons in der späteren Periode gegenüber 
seiner früheren Stellung, mit — das entsprechende Gegen - 
theilige, mit der Ziffer die Grösse der Diflferenz, so gelangen 
wir zu nachstehender Zusammenstellung, zu der wir die 
correspondirende über Säuglingssterblichkeit in Parallele 
setzen wollen: 



Kantone 


Höhendifferenz 

für die 
Geburtsfrequenz 


Höhendifferenz 

für 

die Sänglings- 

mortalität 


Appenzell A. Rh. 


- 


2 





Appenzell I. Rh. 




1 





Neuenburg 




5 


+ 7 


Bern 




2 


+ 2 


Freiburg 


+ 


4 


+ 1 


Baselland 




4 





Solothurn 







-+- 3 . 


Baselstadt 




3 


H- 1 


St. Gallen 


+ 


3 





Wallis 


+ 


9 


— 1 


Nidwaiden 




2 


2 


Schaffhausen 




8 


7 


Waadt 




9 


+ 3 


rn • 

1 essm 


+ 


2 


+ 6 


Zürich 


+ 


2 


3 


Thurgau 




1 


+ 2 


Schwyz 




7 


-+- 1 


Zug 




4 


8 


Aargau 




1 





Graubünden 


+ 


4 


+ 1 


Tjuzeni 




1 


2 


Uri 




11 


4 


Glarus 










Obwalden 




3 





Genf 











f. 
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Demnach hat eine beträchtliche Rangverschiebung be- 
treffs Höhe der Geburtsfrequenz nach oben stattgefunden 
bei den Kantonen Waadt und Wallis, eine nicht unbedeutende 
nach unten für Schaffhausen, Schwyz und Uri, während die 
Stellung von Glarus, Genf und Solothum keine Aenderungen 
erfahren hat; beim Kanton St. Gallen ist eine leichte Ver- 
schiebung nach oben zu verzeichnen. 

3) Auch hier sei noclimals ausdrücklich darauf auf- 
merksam gemacht, um .Missverständnisse zu vermeiden, dass 
es sich hier ebenfalls nur um das Verhalten der Rangstellung 
gegen früher handelt, ein flüchtiger Blick muss im Uebrigen 
schon zur Genüge darthun, dass absolut durchgehends 
jeder einzelne Kanton gerade wie in der SäuglingssterbHch- 
keit so auch, in der Geburtsfrequenz eine mehr weniger 
bedeutende Reduction letzterer aufweist im Vergleich zum.. 
Zeitraum 1876 — 80, welche indessen z. B. in den Kan- 
tonen Waadt und Wallis geringfügig erscheint gegenüber 
der wesenthchen Geburtsdiminuenz in Uri etc. Ein Blick 
auf die Verhältnisse der ganzen Schweiz lehrt uns Folgendes.: 

1881—85 1876—80 Differenz 

In der Schweiz 
wurden auf 1000 Erwachsene geboren 29,6 82,5 2,9 

starben auf 100 Geburten im 1. Jahr 17,1 18,8 1,7 

Fassen wir im Einzelnen den Fortschritt oder Rück- 
schritt näher in's Auge, den die einzelnen schweizerischen 
Districte einander gegenüber machten in der Zeit 1881 — 85 
in Bezug auf die Geburtsverhältnisse und vergleichen diesen 
Factor mit den entsprechenden Zahlen über Zu- oder Ab- 
nahme der Säughngssterblichkeit in denselben Perioden, 
d. h. suchen die beiden letzten Tabellen (Seite 23) in Con- 
gruenz zu bringen, so zeigt sich in überzeugender Weise 
und in Bestätigung der Angaben des statistischen Bureaus, 
dass zwischen Geburtsfrequenz und Mortalität innert des 
ersten Lebensjahres höchstens ein nur sehr loser Zusammen- 
hang bestehen kann. Wohl zeigt sich laut Tabellen in 
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einzelnen Kantonen ein gewisses übereinstimmendes Ver- 
halten im Auf- und Niederwogen dieser zwei Factoren, so 
in Appenzell, Neuenburg, Bern, Freiburg, Glarus, Genf etc., 
in andern Districten aber ist dies keineswegs der Fall; so 
nahm in Wallis die relative Geburtsfrequenz 1881 — 85 be- 
trächtlich zu gegenüber 1876—80, die relative Mortalität 
der Neugeborenen um etwas Weniges ab, im Waadtland 
erstere ebenfalls stark zu, die letztere steigerte sich ganz 
unbedeutend, in Schwyz verminderte sich erstere wesentHch 
bei massiger Zunahme letzterer etc. 

Nach Darlegung dieser Thatsachen fügen wir noch an, 
dass Pfeiflfer für andere Nationen dieselben Beobachtungen 
gemacht hat, speziell für eine Reihe deutscher Gross- und 
Mittelstädte, auch erwähnt er die äusserst geringe Sterb- 
lichkeit der Säuglinge in den Industrieorten der Rheingegend 
trotz der ungewöhnlich hohen Geburtsziffer, und copiren 
wir an dieser. Stelle einen Ausspruch Pfeiffer^s (Gerhardt, 
Handbu<lih der Kinderkrankheiten, Band I) : „Es zeigt sich, 
dass zwischen Geburtsziffer und Sterbeziffer , zwischen 
Fruchtbarkeit und Säuglingssterblichkeit nur ein sehr loser 
Zusammenhang besteht und es der Ausnahmen von dem 
vielfach behaupteten gleichmässigen Gang dieser Factoren 
fast ebenso viele gibt, als der Uebereinstimmungen." 



Nachdem das Studium der Verhältnisse mit Hinsicht 
auf das Ableben ehelicher und unehelicher Kinder im 
zartesten Lebensalter uns gelehrt hat, dass in allen Kan- 
tonen, mit Ausnahme von Glarus und einem Theil von 
Unterwaiden, die Prozentzahl der dahingerafften illegitimen 
Säuglinge der Mortalität der legitimen mehr weniger voran- 
steht, indessen im Speziellen die Unterschiede der Sterb- 
lichkeitsgrösse beider Gattungen in sehr verschiedenen 
Linien zu einander laufen, die nur in Glarus und Unter- 
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walden eine Kreuzung erfahren, erscheint mir nicht weniger 
wünschenswerth, sich ein Bild davon zu verschaffen, welche 
Beziehungen in unserem Vaterland herrschen zwischen ehe- 
lichen und unehelichen Geburten, ob denen der entsprechenden 
Mortalität congruent, oder ob hier andere Sätze aus den 
Untersuchungen hervorgehen. 

Wie schon Pfeiffer aufmerksam macht, hat das Studium 
unehehcher Geburten in jedem Land eine grosse Bedeutung, 
da uneheliche Kinder, in der Mehrzahl der Fälle einem nicht 
beneidenswerthen Schicksal entgegengehend, missachtet von 
einer Familie, der sie nicht voll und ganz angehören, gar 
manches Mal durch schlechte Pflege und sonst mitspielende 
Punkte rasch wieder zu Grunde gehen. „Es beginnt diese 
grössere Sterblichkeit schon in der Geburt und setzt sich 
bis in das schulpflichtige Alter hinein fort. Je grösser 
darum die Zahl unehelicher Geburten, desto grösser die 
Säuglingsmortalität und auch unter sonst günstigen Ver- 
hältnissen die allgemeine Sterbeziffer'^ (Pfeiffer). 

Es ist eine feststehende Thatsache, dass das Absterben 
der Neugeborenen in geradem Verhältniss steht zur Be- 
schaffenheit der äuseren Lebensbedingungen, es steigt deren 
Mortalität bei ungünstigen, sinkt bei günstigen äusseren 
Einflüssen-, bei mangelhafter Fürsorge werden in erster 
Linie nur die kräftigen Illegitimen ein Jahr alt. Legitime, 
auch wenn von viel zarterer Organisation, haben viel mehr 
Aussicht länger zu leben mit Berücksichtigung der besseren 
Pflege. 

Man ist nun in der neuesten Zeit mit Recht davon 
abgekommen, die uneheliche Geburtsfrequenz als alleinigen 
und besonders in die Waagschale fallenden Massstab für die 
Beschaffenheit der sittlichen Zustände eines Volkes an- 
zunehmen, sie als ein getreues Abbild der gesellschaftlichen 
Verhältnisse desselben zu betrachten; es bilden die unehe- 
lichen Geburten nur einen kleinen Theil der Unsittlichkeit 
überhaupt innerhalb und ausserhalb des Familienlebens, sie 
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veitathen eben hauptsächlich einen Mangel an Ueberlegung, 
eine grössere Unvorsichtigkeit und Leidenschaftlichkeit, und 
nach den Angaben Gisi's 1868 werden gerade bei den 
ärgsten Arten von Unzucht gewöhnlich keine Kinder oder 
nur Fehlgeburten erzeugt, wie er denn auch die geringe 
Zahl von Unehelichen in Italien nicht durch grössere Sitt- 
lichkeit daselbst erklärt, sondern durch tiefer liegende sitt- 
liche Uebel. Es sind die Verhältnisse, welche auf die 
uneheliche Geburtsfrequenz einwirken, in den verschiedenen 
Ländern verschieden. Als Beispiel führt Gisi an, dass von 
zwei Ländern, dem einen mit grösserer gesetzlicher und 
ökonomischer Leichtigkeit des Heirathens, dem andern mit 
geringerer, eine höhere Anzahl von Unehelichen im letzteren 
nicht absolut schlimmere Zustände anzeigt, als im ersteren ; 
so wird bei einer Ackerbau treibenden Bevölkerung mit 
geschlossenen Bauerngütern, wo die Söhne erst nach dem 
Tode der Eltern zur Verehelichung kommen, und in Fabrik- 
gegenden, wo eine viel mobilere Bevölkerung besteht und 
darum die Heirathsmöglichkeit viel grösser ist, dasselbe 
Verhältniss der unehelichen zu allen Geburten nicht den- 
selben sittlichen Stand beider Volksschichten bezeichnen. 

Selbstverständlich ist durch die mildere Kritik unehe- 
licher Niederkunft nicht jeder Makel von den betreffenden 
Eltern reingewaschen, ihre Steigerung beweist Erschlaffung 
der sittlichen und religiösen Zustände. „Ist also eine hohe 
aussereheliche Geburtenfrequenz in einem Lande auch nicht 
gerade ein Beweis für absolut schlechte sittliche Verhält- 
nisse, so ist sie doch ein Unglück. Man braucht nur zu 
bedenken, dass die unehelichen Kinder nicht blos für ihr 
physisches Fortkommen viel weniger Chancen haben, indem 
die Todtgeborenen bei ihnen viel häufiger und die Sterb- 
lichkeit bei ihnen viel grösser ist als bei den ehelichen, wie 
denn auch nach den Erfahrungen in Frankreich von den 
Unehelichen, die das Alter der Dienstpflicht erreichen, sehr 
wenige zum Tragen der Waffen fähig sind, sondern auch 
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die mangelhafte häusliche^ geistige und sittliche Ausbildung 
die Illegitimen viel weniger in der Gesellschaft eine würdige 
Stelle einzunehmen befähigt als die Legitimen im Allgemeinen 
und ihnen auch nicht eine so starke moralische Kraft verleiht 
als diesen. Eben hierin liegt zugleich auch die vernichtendste 
Kritik des oft gehörten Satzes, die unehelichen Geburten 
seien vom populationistischen Standpunkt aus eher als Wohl- 
that, denn als Uebel zu betrachten, da sie immerhin bedeutend 
zur Vermehrung der Bevölkerung beitrügen und die Popu- 
latignistik sich um das mehr oder minder Moralische der 
Vermehrungsquellen nicht zu bekümmern habe, oder des 
verwandten Trostes des grossen Conde auf dem Schlacht- 
felde von Senef : Eine einzige Nacht von Paris macht das 
das Alles wieder gut" (Gisi). 

Es geht nun aus der dafür bestehenden Literatur 
hervor, dass unter Zusammenfassung von 14 europäischen 
Staaten in den Jahren 1881 — 85 im Mittel auf 100 Ge- 
burten kommen: 8,15 ^/o uneheliche; speziell in: 



den Niederlanden 


3,1 7o 


England 


4,8 7o 


Italien 


7,6 7o 


Frankreich 


8,0 «/o 


Norwegen 


8,1 Vo 


Preussen 


8,1 7o 


Belgien 


8,2 7o 



Württemberg 9,1 ®/o 
dem Deutschen Reich 9,3 ^/o 

Schweden 10,2 «/o 

Dänemark 10,3 ^/o 

Sachsen 1 3,0 7o 

Bayern 13,6 Vo 

Oesterreich 14,7 ^o 



Dabei sind die Todtgeburten inbegriffen. Am meisten 
illegitime Geburten finden sich in einzelnen Grossstädten, 
sie steigern sich daselbst bis auf 20 — 30 ^o ; so in Paris 
3370, Wien 3370, Berlin 16 7o, München 26 7o, wobei 
nach übereinstimmender Angabe erfahrener Autoren die 
Prostitution keinen nennenswerthen Einfluss auf die Anzahl 
derselben ausübt. 
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Gehen wir auf die Betrachtung der Frage in unserem 
Vaterlande selbst ein (incl. Todtgeburten) und auf das Ver- 
halten der unehelichen Geburten zur Geburtszahl im All- 
gemeinen, nennen dabei die Districte in absteigender Rang- 
ordnung der ProzentzifFer illegitimer Neugeborener, so 
resultirt daraus Folgendes: 

Auf 100 Gesammtgehurtän kommen uneheliche Gehurten 

(incl. Todtgeburten): 



r3 


V 

1881 — 85 




1876 — 80 


o/o 


o/o Differenz 

der Kantone 

1881—85 

gegenüber 

1876-80 


o 

1 


Kantone 


o/o 

11,3 
11,2 


Kantone 


1 

2 


Genf 
Baselstadt 


Baselstadt 
Genf 


11,2 
10,5 



+ 0,8 


8 
4 


Freiburg 
Bern 


6,3 

5,6 


Freiburg 
Bern 


6,4 
5,6 


- 0,1 
Q 


5 


Zürich 


5,5 


Zürich 


5,2 


+ 0,3 




7 


Waadt 
Luzern 


5,4 
5,2 


Waadt 
Luzern 


5,1 
4,9 


+ 0,3 
+ 0,3 


8 


Solothurn 


4,7 


Solothurn 


4,8 


- 0,1 


9 
10 
11 


Neuenbürg 
Schaff hausen 
Graubünden 


4,6 
4,2 

4,1 


Schaff hausen 

Neuenburg 

Graubünden 


4,5 
4,3 
4,1 


— 0,3 
+ 0,3 



12 


Uri 


4,0 


Wallis 


3,8 





13 
14 
15 


Thurgau 

Wallis 

St. Gallen 


3,9 
3,8 
3,7 


Aargau 

Thurgau 

Baselland 


3,7 
3,5 
3,5 


- 0,2 
+ 0,4 

- 0,4 


16 
17 

18 


Appenzell A. Rh. 

Aargau 

Baselland 


3,6 
3,5 
3,1 


Tessin 

Appenzell A. Rh. 
Uri 


3,5 
3,3 
3,2 


— 0,6 
+ 0,3 
+ 0,8 


19 
20 
21 
22 


Schwyz 
Tessin 
Zug 
Nidwaiden 


2,9 
2,9 
2,6 
2,4 


St. Gallen 
Schwyz 
Obwalden 
Nidwaiden 


3,1 
2,6 
2,4 
2,3 


+ 0,6 
+ 0,3 
- 0,1 
+ 0,1 


23 
24 
25 


Obwalden 
Appenzell I. Rh. 
Glarus 


2,3 
2,0 
1,6 


Appenzell I. Rh. 

Glarus 

Zug 


2,0 
1,9 
1,9 



— 0,3 
+ 0,7 



Schw^eiz in toto 



5,0 



4,8 + 0,2 
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Bemerkenswerth ist die unverhällnissmässig hohe un- 
eheliche Geburtsziffer in Genf und Baselstadt ^ die in 
ersterer Stadt im Verlauf des Jahrzehnts noch etwas zu- 
genommen hat, während sie in letzterer sich gleichgeblieben 
ist. Zwischen erwähnten zwei Städten, denn bei der Klein- 
heit des Kantons Genf und der dafür desto imposanteren 
Grösse dessen Hauptstadt dürfen wir ohne allzu grosse 
Fehlerquelle letzterer den Haupttheil der vorkommenden 
illegitimen Neugeborenen beimessen, bis zu dem am nächsten 
stehenden Freiburg besteht ein nicht geringes Spatium. Im 
Allgemeinen zeigt sich der erfreuliche Umstand, dass wenn 
auch in toto die Prozentzahl unehelicher Säuglinge in der 
Periode 1881 — 85 um etwas Weniges zugenommen hat, im 
Vergleich zu 1876 — 80 für die Schweiz in ihrer Gesammt- 
heit doch jetzt im Allgemeinen die Verhältnisse so liegen 
wie früher und kein beachtenswerther Rückschritt erfolgt 
ist, im Gegentheil, es hat gegenwärtig die Prozentzahl 
illegitimer Kinder seit den Vierziger Jahren, von welchem 
Termin an für einen Theil der Schweizerkantone dies- 
bezügliche Berichte vorliegen, für manche dieser Länder- 
strecken das bisherige Minimum erreicht, so in Bern, Frei- 
burg, Solothum, Baselland, Aargau. Entsprechend hat im 
Lauf der Jahrzehnte nach einem anfänglichen Zuwachs in 
den letzten Dezennien neuerdings eine Abnahme unehelicher 
Geburten in der gesammten Schweiz stattgefunden, so finden 
wir für unser Vaterland die Ziffern: 

1841—45: 4,4 7o 1861—65: 7,0 7« 

1846-50: 4,9 7« 1866—70: 6,5 7o 

1851—55: 5,6 7o 1871—75: 5,2 7o 

1856—60: 6,7 7o 1876—80: 4,8 7o 

1881—85: 5,070 

Auch für die anderweitigen genannten Staaten gilt 
dasselbe, nirgends im Lauf der Zeit prozentige Zunahme 
unehelicher Geburten, auch dort nicht, wo die Prostitution 
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immer grössere Dimensionen annimmt. In Bayern, das 
jetzt noch durch abnorm hohe Geburtsziffern unehelicher 
Kinder glänzt, betrug sie : ] 

1840-45: 20,670; 1856-60: 22,8 7o; 1881—85: 13,67o. i 

Man sollte nun wohl die Vermuthung hegen können, 
dass in solchen Kantonen, die sich durch eine sehr hohe 
Allgemeingeburtszahl auszeichnen, auch viel mehr Uneheliche 
das Licht der Welt erblicken als in geburtsarmen. Näheres 
Eingehen in die Verhältnisse lehrt uns, dass keine Con- 
gruenz besteht. 

Betrachten wir die Tabelle, die uns die Zahl der Ge- 
borenen überhaupt auf 1000 Einwohner schildert (Seite 14) für 
1881—85 und 1876—80, und vergleichen damit die Ta- 
belle, worin die Prozentzahlen illegitimer Geburten auf 
100 Allgemeingeburten ersichtlich sind (Seite 29) ! + bezeichne, 
dass der jeweilige District für letztere eine höhere Rangordnung 
einnehme als für unehehche ( — entsprechend gegentheilig), 
die Nummer gebe die Differenz des Höhenstandes an, so 
erhalten wir: 

Ranguntersctiiede der Kantone für Allgemein- und 

uneheliche Gehurten : 







1881 — 85 


1876 80 


Appenzell A. 


Rh. 


+ 15 


+ 14 


Appenzell I. 


Rh. 


+ 22 


+ 22 


Neuenburg 




+ 6 


-1- 2 


Bern 


• 





2 


1^ reiburg 




2 


6 


Baselland 




+ 12 


+ 13 


Solothurn 




+ 1 


+ 1 


Baselstadt 




6 


4 


St. Gallen 




+ 6 


+ 7 


Walh's 




+ 4 


7 


Nidwaiden 




+ 11 


4- 9 



— 32 — 



1881-85 


1876 


80 


2 


-f- 


5 


7 




16 


+ 6 







10 




12 


3 




1 


+ 2 


+ 


10 


+ 3 


. i... 
1 


11 


2 




5 


9 




13 


14 




13 


10 


-4- 
1 


7 


-f- 2 


1. . 
1 


1 


1 







24 




23 



Schaffhausen 

Waadt 

Tessin 

Zürich 

Thurgau 

Schwyz 

Zug 

Aargau 

Graubünden 

Luzem 

Uri 

Glarus 

Obwalden 

Genf 



Daraus geht hervor: 

a) Kantone mit hoher Geburtszahl können gleichwohl 
arm an unehelichen Geburten sein (Appenzell, Basel - 
land etc.). 

b) Kantone mit kleiner Geburtszahl können trotzdem viele 
uneheliche Kinder produziren (Genf etc.). 

c) Kantone können sowohl in Bezug auf die allgemeine 
Geburtsziffer als die Prozentzahl Unehelicher eine ge- 
wisse Mittelstellung einnehmen, so eine grosse all- 
gemeine Geburtszahl mit einer grossen illegitimer 
Geburten verbinden, eine kleine allgemeine mit einer 
geringfügigen unehelicher (Bern, Solothum etc.). 

d) Von 1876 — 85 hat sich die diesbezügliche Stellung 
der schweizerischen Districte wenig und unwesentlich 
geändert, die Mehrzahl derselben ihren bestimmten, 
1876 — 80 geübten Standpunkt auch im Weiteren 
beibehalten, zumal Appenzell, Baselland, Solothum, 
St. Gallen, Zürich etc. 



.' 
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Diese Angaben zu einem allgemeinen Satz zusammen- 
fugend, sehen wir deutlich, dass auch hier im Allgemeinen 
wie im Besonderen kein eigentlicher Zusammenhang besteht 
zwischen Geburtsfrequenz überhaupt und derjenigen unehe- 
licher Säuglinge. 

St. Gallen hat seinen Character von 1876 — 80 auch 
weiterhin beibehalten, im ganzen Dezennium 1876 — 85 nahm 
es in Bezug auf allgemeine Geburtsfrequenz eine massig 
höhere Ran^stellung ein als in Bezug auf diejenige unehelicher. 

Bevor wir den Rahmen unserer Betrachtung für die 
ganze Schweiz schliessen, in der wir tabellarisch festgestellte 
und feststellbare Verhältnisse zum Theil in allgemeiner 
gültige Sätze kleideten, insofern als auch in anderen Nationen 
gemachte einschlägige Untersuchungen, so weit als letztere 
überhaupt vorliegen, völlig mit den unsrigen harmoniren 
in ihren Ergebnissen, darf ein Punkt nicht übergangen 
werden, der einen grossen Einfluss auf die Geburtsverhält- 
nisse ausübt, ich meine das Kapitel der Eheschliessungen. 
Es wurde im Obigen dargelegt, dass im Laufe des letzten 
Dezenniums eine fast ununterbrochene Abnahme der Ge- 
burtszahl in der Schweiz vorgekommen, und betrug dieselbe 
im Jahre 1885 fast 10000 weniger als 1876, wo sie 94595 
zählte, trotz der Zunahme der Bevölkerung in unserem 
Vaterlande. 

Wir finden: 

1881: 88503 Geburten 
1882: 85 987 „ 
1883: 85 197 „ 
1884: 85 794 „ 
1885: 83 579 „ 

Trotz dieser Verminderung der Geburtszahl lehrt die 
Statistik unseres Landes, dass sowohl im Jahre 1885 als 
in den ihm vorangehenden eine kleine Zunahme der Ehe- 
schliessungen stattgefunden und zwar betrug die Zahl 

letzterer : 

3 







1882 
1883 
1884 
1885 



- 34 — 

19 414 Verebelichungen 
19 696 
19 898 
20105 



r 



7? 



r) 



Allerdings datirt diese jährliche Zunahme erst seit dem 
Beginn dieses Jahrzehnts, während in den früheren Jahren 
vielmehr eine langsame Abnahme zu constatiren ist. 



Jahre 



1871—75 

1876-80 

1881-85 

1885 



EheschliessuDgen per Jahr 


Zu- oder Ahnahme 


ahsolat 


auf 1000 
Einwohner 


absolut 


auf 1000 
Einwohner 


21732 
20 740 
19 708 
20105 


8,0 

6,8 
6,9 


• 

992 

1032 

+ 397 


• 

0,6 
- 0,6 
+ 0,1 



„Der erwähnte Gang der Eheschliessungen bildet in- 
dessen keine spezifische Eigenthümlichkeit der Schweiz; 
Preussen, Bayern, Sachsen, Württemberg, Baden, Elsass- 
Lothringen, Oesterreich, Italien, Frankreich, Belgien und 
Niederlande, England, Dänemark, Schweden, Norwegen 
zeigen so zu sagen ausnahmslos die gleiche stetige Abnahme 
von Jahrfünf zu Jahrfünf, doch gerade wie die Schweiz 
eine kleinere oder grössere Zunahme während der letzten 
Einzeljahre" (Statist. Bureau). Dasselbe filhrt fort: „Es 
läge nahe, fiir diese so ausgebreitete Erscheinung die während 
der in Betracht gezogenen Jahre ja ebenso ausgedehnte 
ökonomische Ebbe als Erklärung anzuführen, vielleicht hält 
man es auch für erlaubt, die neueste Zunahme der Ehe- 
schliessungen gleich dem Steigen des Barometers nach langer 
Regenzeit als Vorbote herannahender Besserung zu be- 
trachten. Von directerem Einflüsse auf die Zu- und Ab- 
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nähme wird aber für schweizerische Verhältnisse das 
Folgende sein: 

Aus der Vergleichung der letzten Volkszählungs- Re- 
sultate mit denjenigen von 1870 lässt sich schliessen, dass 
die Zahl der in der Schweiz lebenden Männer im Alter von 
20 bis 30 Jahren — und aus solchen bestehen fast zwei 
Drittel der Eheschliessenden — während der letzten* Jahre 
eine stetige Zunahme erfahren habe, nachdem vorher während 
einer langen Periode das Gegentheil stattgefunden, so dass 
die genannte Zahl noch bei der Zählung von 1880 tiefer 
stand als zwanzig Jahre früher. Diese Erscheinungen ent- 
sprechen in ganz natürlicher Weise der um zwanzig bis 
dreissig Jahre weiter zurückliegenden Bewegung in der 
Zahl der Geburten. Die letztere war nämlich von 1845 
an einem anhaltenden Rückgang unterworfen, welcher erst 
um das Jahr 1855 wieder der umgekehrten Bewegung Platz 
machte." 

Warum nun .in den letzten Jahren trotz der Zunahme 
der in den fruchtbarsten Jahren stattfindenden Ehe- 
schliessungen gleichwohl eine Abnahme der Geburtszahl 
erfolgt, entzieht sich gegenwärtig der Beurtheilung ^ selbst 
das statistische Bureau, dem die Materialien zur Er- 
gründung der vorliegenden Thatsache in möglichst grosser 
Ausdehnung zu Gebote stehen, weiss dafür keinen Grund 
und fragt sich, ob dafür freiwillige oder unfreiwillige Steri- 
lität anzunehmen sei, gibt nebenbei auch an, dass z. B. in 
Berlin laut dortigem statistischen Jahrbuch für 1884 2l^/o 
sämmtlicher Ehen kinderlos bleiben. Bekannt ist die abnorm 
geringe Fruchtbarkeit Frankreichs; doch wäre es ein Irr- 
thum, dieselbe etwa dem herrschenden landwirthschaftlichen 
Elend zuzuschreiben, wie harmonirend mit früheren gleichen 
Untersuchungen Leroy - Beaulieu vor wenigen Wochen be- 
tonte, denn sie tritt nach ihm gerade in den reichsten 
Landestheilen hervor. Dort sehen wir eine unverhältniss- 
mässig starke Abnahme der Geburtszahl, ein üeberwiegen 
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der Zahl der Sterbefälle. Es wurden 1886 in Frankreich 
912 782 junge Franzosen geboren gegenüber einer all- 
gemeinen Mortalität von 860 222, während die Geburts- 
ziffer 1859 bei einer bedeutend kleineren Bevölkerung 
1018 000 betrug, und dabei hat gleichwohl die Zahl der 
Verehelichungen 1886 im Vergleich zu früher zugenommen. 

Dfer Grund dieser Sterilite volontaire liegt anderswo, 
und zwar im systematischen menschlichen Willen. Sie darf 
nach Pfeiffer nicht als ein Symptom der Senilität, des 
tieferen physischen und moralischen Zerfalls Frankreichs 
angenommen werden •, der Grund liegt in den Lebensgewohn- 
heiten des französischen Volkes und wird von Pfeiffer 
folgenderraassen erklärt : 

^Es herrscht in Frankreich in weit höherem Grade als 
in Deutschland der Sinn für ökonomische Unabhängigkeit, 
für die Erwerbung eines Vermögens, durch welches eine 
sorgenfreie Existenz bedingt ist. Dieses Streben nach Er- 
werb und Wohlstand ist so ausgebildet, dass es dort eine 
allgemein verbreitete Ansicht ist, eine kinderreiche Familie 
als das Haupthindemiss zur Befriedigung dieses Bestrebens 
zu betrachten. Wie bei den Sachsen in Siebenbürgen 
herrscht daher in Frankreich allgemein das Zweikinder- 
system (ebenso im Kanton Genf, Verf.), die Präventiv- 
massregeln zur Hemmung eines grösseren Kindersegens 
sind dort allgemein bekannt und angewandt. Die Folge 
dieser geringen Vermehrung, welche mit der Fruchtbar- 
keit des Landes und mit der Entwicklung des Acker- 
baues gleichen Schritt hält, ist daher eine weit grössere 
Wohlhabenheit, ein besseres Leben, geringe Kindersterblich- 
keit, billige und gute Nahrungsmittel und hohe Löhne. Von 
allen Völkern der Erde ist das französische dasjenige, wo 
der Wohlstand am Allgemeinsten und Gleichmässigsten ver- 
breitet ist und wo der bei Weitem grösste Procentsatz an 
den materiellen Lebensgenüssen Theil nehmen kann und 
wirkHch Theil nimmt." . 
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Damit sind wir am Ziele der Besprechung unseres 
ersten Themas angelangt, soweit dasselbe sich auf unser 
Vaterland im Grossen und Ganzen bezieht, und der Mo- 
mente, denen mit Recht oder Unrecht ein Einfluss auf die 
Qualität der Säuglingssterblichkeit beigemessen wird ; ein- 
zelne Punkte, die allerdings von eminenter Wichtigkeit sind, 
können für die Gesammtschweiz aus Mangel bestehenden 
Materials leider nicht verfolgt werden, sie finden ihren Platz 
bei Darstellung der Verhältnisse im Kanton St. Gallen, der 
durch hervorragendes sanitarisches Handeln einen würdigeren 
Platz einzunehmen verdiente, als die unerbittlich strenge und 
doch gerechte Statistik ihm zuzuweisen in der Lage ist. 



Recapituliren wir nochmals in kurzen Worten, was wir 
aus dem allgemeinen Ganzen speciell fär letzteren Kanton 
gewonnen haben, so lässt sich dies in folgenden Sätzen zu- 
sammenfassen : 

1) Der Kanton St. Gallen repräsentirt gegenwärtig die 
vierthöchste Bevölkerungszahl der Schweiz mit 219400 
Seelen. 

2) In Bezug auf procentische Kindersterblichkeit inner- 
halb des ersten Lebensjahres übertrifft derselbe so- 
wohl innert des ganzen von uns durchmusterten De- 
cenniums als auch in diversen der bezeichneten 
Periode vorangehenden Jahren das allgemeine dies- 
bezügliche Mittel der Schweiz bedeutend; St. Gallen 
weist beinahe die grösste SäuglingsmortaHtät auf, nur 
Appenzell vermag ihm den Rang abzulaufen. 

3) Die Mortalität illegitimer Kinder ist wie fast überall 
grösser als diejenige legitimer, doch zeigt sich dabei 
kein auffallendes Missverhältniss. Es starben z.B. 1882 
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bis 1885 jährlich circa 432 uneheliche, circa 267 ehe- 
liche Neugeborene. 

4) Was die aUgeraeine Geburtsbeschaffenheit auf 1000 
Einwohner anbelangt, so nimmt der in Frage stehende 
Kanton Mittelstellung ein, er übertrifft etwas das 
Durchschnittsmittel der Schweiz in toto. 1885 wurden 
6340 Kinder geboren, daneben sind zu verzeichnen 
229 Todtgeburten. 

5) In seiner Rangstellung hat im Vergleich mit den 
anderen 24 schweizerischen Districten, wenn wir von 
Geburtsfrequenz sprechen, in der Zeit 1881 — 85 
gegenüber 1876 — 80 nur eine unbedeutende Ver- 
schiebung nach oben stattgefunden, absolut mani- 
festirt sich auch für unsern Kanton eine kleine Di- 
minuenz. 

6) Die Häufigkeit illegitimer Geburten lag während des 
Zeitraums 1876—80 beträchtlich unter dem dafür in 
Betracht kommenden schweizerischen Mittel. 1881 
bis 1885 nahm der Kanton in der allgemeinen 
Stufenleiter eine etwas höhere Position betreffs Un- 
ehelichkeit ein als 1876 — 80-, es ereigneten sich in 
Procenten aber ziemlich gleich viele illegitime Ge- 
burten wie schon früher und gehört St. Gallen zu 
den an unehelichen Nachkommen ärmeren Landes- 
theilen der Schweiz. 



Wenn wir im Vorhergehenden die Mortalitäts- und zum 
Theil die dabei nicht ausser Acht zu lassenden Nativitäts- 
verhältnisse der Schweiz von 1875 bis 1885 studirten, so 
können wir uns beim Studium derselben für St. Gallen in- 
sofern einige Erleichterung verschaffen, als in einer 1882 von 
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Custer erschienenen Schrift über die hohe Kindersterbhch- 
keit desselben während des Zeitraums 1870 — 79 die dies- 
fallsigen Verhältnisse auch ätiologisch beleuchtet wurden 
und wir einzelne Daten aus jener Zeit zur Vergleichung 
mit den seither bestehenden imd statistisch noch detaillirter 
gebuchten Verhältnissen herbeiziehen können. 

Zu genauer Eruirung der nun zu besprechenden Mo- 
mente waren dem Verfasser die jährlieh erscheinenden 
Sanitätsberichte unerlässlich, die in theils völlig exacter, 
theils in möghchst der schwer bestimmbaren absoluten Ge- 
nauigkeit sich nähernden Weise die verschiedenen Factoren 
für den im Folgenden verwertheten Kanton vor Augen 
fuhren und zu weiteren Studien verwendbar erscheinen 
lassen. Dadurch dass leider Jahr aus Jahr ein eine 
kleinere Zahl von Gemeinden entweder gar nichts von sich 
hören lässt oder nur in dürftigstem Masse Berichte ein- 
sendet, ist eine wünschenswerthe Sicherheit für detaillirte 
Thatsächlichkeit der zusammengefassten, durch die Sanitäts- 
berichte public werdenden Punkte nicht vorhanden, wor- 
unter auch die Genauigkeit des Studiums dieser letzteren 
leiden muss. 

Wie es von Werth ist, dass jeder einzelne genau be- 
obachtete, seltene Krankheitsfall zur allgemeinen medicini- 
schen Kenntniss gebracht wird, um als weiterer Baustein 
zu dienen, auf dem das bereits hoch aufgethürmte Gebäude 
der Medicin sich weiter entwickeln kann, ebenso willkommen 
erscheint mir die Verfolgung der Bewegungsverhältnisse 
eines Volkes, aus deren Kenntniss mannigfache neue hy- 
gienische Thatsachen sich deduciren lassen und der Sporn 
zu weiterer Arbeit sich von selbst ergibt, auch wenn die 
Materiahen nur ein wenig zahlreiches Volk betreffen. Nur 
durch emsiges Ringen nach Wahrheit wird die Menschheit ihr 
näher kommen und nur durch ein rastloses Studium von Miss- 
ständen, nicht abgeschreckt durch negative Untersuchungs- 
resultate oder den Hass der betroffenen Querköpfe, die sich 
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in Schrift und Wort über Diejenigen ergehen, die „in Alles 
hineinpfuschen," befähigt sein, allmälig den überall neben 
Licht sich zeigenden Schattenseiten auf die Spur zu ge- 
rathen und damit die versteckt liegenden Keime jeder Art, 
die der Wohlfahrt eines Volkes im Geheimen entgegenarbeiten, 
auszurotten. 

„Alles, was Production, Ernährung, Wohlstand, Sitt- 
lichkeit und Bildung der Völker direct oder indirect zu 
hemmen sucht", sagt Oesterlin, „wird am Ende auch der 
Todfeind ihres Lebens sein, während anderen Factoren, die 
hiebei noch mitwirken mögen, nur ein relativ secundärer, 
zufäUiger und deshalb variabler Einfluss dabei zukommen 
wird. Und insofern wiederum gerade jene Hauptfactoren 
sehr wesentlich abhängen von bürgerlichen Einrichtungen, 
von Gesetzgebungen und Regierungen, verfügen diese ge- 
wissermassen über Gesundheit und Leben der Völker. 
Steht es um letztere schlecht, so ist sicherlich nicht sowohl 
die Natur deshalb anzuklagen, als vielmehr die Menschen 
und Völker, deren Unwissenheit, Apathie, Irrthümer und 
Unrecht." 

So schreibt auch Villemin: „Une amelioration sociale 
est toujours pour les hommes la source d'une sante plus 
rigoureuse et d'une vie plus longue." 

Darum arbeitet denn auch der Kanton St. Gallen rast- 
los weiter, es wird der Wurm gefunden werden, der an der 
Wurzel der leiblichen und geistigen Wohlfahrt des Landes 
nagt und mit unersättlicher Grausamkeit unverhältniss- 
mässig zahlreiche unschuldige Menschenleben knickt, bevor 
die zarte Knospe sich zur Blume entfaltet. 

Halten wir uns an den oben innegehaltenen Gedanken- 
gang und verfolgen in erster Linie die Frage, wie viele 
Procente der Kinder bereits in ihrem ersten Lebensjahre 
wieder sterben, so kommen wir zu folgender Berechnung, 
wobei die Tabelle von Güster für die Zeit von 1870 — 79 
als Parallele dienen mag: 
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Es ist in diesen Tabellen eine Fehlerquelle nicht zu 
vermeiden, die auch für die entsprechenden früheren dieser 
Art gilt, indem die angegebenen Zahlen nicht die volle 
Kindersterblichkeit während des ersten Jahres ergeben; 
denn nicht alle vom Todesengel auserlesenen Neugeborenen 
z. B. des Jahres 1885 starben noch im nämlichen Jahre, 
bis zur Vollendung des ersten Lebensjahres gehört noch 
ein Theil von 1886 dazu, somit müssten zu den anno 1885 
gestorbenen Säuglingen vom Jahre 1885 noch die im Ver- 
laufe von 1886 bis zum Ablauf ihres ersten Lebensjahres 
gestorbenen Kinder vom Geburtsjahre 1885 dazugerechnet 
werden. Ein weiterer Punkt, der die Vergleichung der 
beiden arithmetischen Mittel etwas stört, ist, dass der erste 
Zeitraum zehn, der zweite sieben Jahre umfasst ; doch dürfte 
gleichwohl das Gegeneinanderhalten der beiden Perioden nicht 
ohne Werth sein. 

üeberschauen wir die angeführten durch Berechnung 
erhaltenen Daten, so erhellt allerdings bei Vergleichung der 
Durchschnittsziffern der bezeichneten Zeiten, dass durch- 
wegs in allen Bezirken eine mehr oder weniger grosse Di- 
minuenz des arithmötischen Mittels stattgefunden, und zwai' 
ist dieselbe bei denjenigen Gegenden am Deutlichsten, die 
früher eine hohe Säuglingsmortalität aufwiesen, so Tablat, 
Rorschach etc., während die Differenz bei den besser 
situirten unbedeutender ist. Doch darf eben die Ungleichheit 
der zu einander in Parallele gesetzten Zeitspatien nicht 
ausser Acht gelassen werden; da ferner ein ganz unregel- 
mässiges Auf- und Niederwogen der Sterblichkeitsverhält- 
nisse in den Bezirken anno 1880 — 86 sich manifestirt, wo- 
bei die Exacerbationen bei den einzelnen auf ganz diverse 
Zeiten, zum Theil auf die jüngstvergangenen Jahre fallen, 
so kann von einer wesentKchen Verbesserung der Säug- 
lingsmortalität in letzterer Periode kaum die Rede sein, 
noch weist dieser Umstand auf einen gemeinsamen, alle 
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Landestheile gemeinschaftlich betreffenden Krebsschaden hin, 
sondern auf local einwirkende Schädlichkeiten. 

Während z. B. in Gaster anno 1880 auf 100 Lebend- 
geborene ca. 21 vor Ende des ersten Lebensjahres wieder 
starben und 1884 nur 16, betrug das Ableben im darauf- 
folgenden Jahre mehr als das Doppelte davon, d. h. 34, 
1886 nur schwach ein Drittel des letzteren etc. 

Auch ist in der Reihenfolge der einzelnen Bezirke je 
nach der Höhe der mittleren jährlichen Säuglingssterblich- 
keit keine Verschiebung von Belang zu vermerken-, noch 
immer machen sich dieselben gewaltigen Differenzen geltend 
wie ehedem und beträgt die jährliche Procentzahl sterben- 
der Säuglinge in Tablat, Gossau, Ober-Rheinthal und Ror- 
schach noch immer zum Theil bedeutend mehr als das 
Doppelte derjenigen Werdenbergs. 

Beim Studium der Geburts Verhältnisse werden wir er- 
fahren, dass wie in der Periode, die Güster zu eingehenden 
Untersuchungen benutzt hat, auch jetzt ganz bedeutende 
Deviationen bestehen, die die Annahme eines directen Zu- 
sammenhangs zwischen Geburts- und Mortalitätsgrösse im 
ersten Lebensjahre auch hier unwahrscheinlich machen und 
welche beweisen, dass locale Mängel existiren, deren Auf- 
deckung zur Verbesserung der socialen Zustände betreffender 
Gegenden unumgänglich nöthig ist. 

Wollen wir sehen, wie viel von 100 Bewohnern in toto 
jedes Bezirks jährlich absterben und das gegenseitige Ver- 
hältniss kennen lernen für den Kanton St. Gallen, wie es 
diesbezüglich besteht zwischen der Mortalität vor Ende des 
ersten Jahres und derjenigen im weitern Verlauf des Lebens, 
so kommen wir bei Ausschluss der Todtgeborenen zu folgen- 
den Ergebnissen, wie die letzte Tabelle durch Berechnung 
aus den Sanitätsberichten der betreffenden Jahre erhalten: 
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Aus diesen in kurzen Zahlen gegebenen Angaben er- 
geben sich folgende Thatsachen: 

Es kann nicht auffallen, dass die Mortalität vom Ab- 
schluss des ersten Lebensjahres an im Grossen und Ganzen 
sich innert annähernd gleicher Schranken bewegt und es wäre 
nicht zu verwundem, wenn dieselbe auch bei uns beträchtlich 
auf- und niederschwankte in den einzelnen Jahren, hängt doch 
die Beschaffenheit des Absterbens seiner Angehörigen bei 
jedem Volke ab von einer grossen Zahl diverser Factoren, so 
von Profession, Wohlstand, Wohnort, mannigfachen hygieni- 
schen Umständen, epidemischen Krankheiten etc. Dagegen 
ist es immerhin als erfreulicher Umstand zu begrüssen, dass 
die SäuglingssterbHchkeit bei uns seit 1875 eine wesent- 
liche Reduction" erfahren hat mit Hinsicht auf die Qualität 
der allgemeinen Sterbeziffer, d. h. dass erstere fast durch- 
gehends seit 1880 in keinem Jahre mehr die Werthe auf- 
weist wie anno 1875, wenn auch, wie erwähnt, dieselben 
sehr verschiedene Linien beschreiben. Wir erinnern an die 
in der Einleitung erwähnte Thatsache, dass nach Unter- 
suchungen Henoch's die Sterblichkeit innerhalb der ersten 
Lebensmonate am Bedeutendsten ist, während des ganzen 
ersten Jahres noch immer diejenige der späteren Jahre um 
mehr als das Doppelte übertrifft und erst nach dem fünften 
Jahre die gewöhnlichen Verhältnisse erreicht. Es wäre von 
Interesse, festzustellen, ob auch das zweite Lebensjahr an 
der allgemeinen Sterbeziffer nach und nach einen weniger 
einschneidenden Antheil nimmt gegen früher, doch fehlen 
zur Eruirung dieser Frage die Materialien und bildet an 
dieser Stelle die jüngste Altersklasse den Ort unseres Studiums, 
denn sie vor Allem trifft der Tod und dies um so mehr, 
je näher der Geburt. 

Es wurde von verschiedenen Seiten angeregt, zu be- 
stimmen, welchen Umfang die Säuglingssterblichkeit in 
procentischer Beziehung zur Zahl der Lebendgeborenen auf- 
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weisen dürfe, um die Grenze des Normalen, respective des 
Gesetzmässigen nicht zu überschreiten. So nahm Sutton 
für die Verhältnisse in den englischen Städten eine Mor- 
talität von über 10 ^/o innert der zwölf ersten Monate als 
bereits abnorm hoch an und berechnete, dass allein 1875 
49 107 junge Engländer zu viel gestorben seien. Auch in 
andern Ländern wurden derartige Berechnungen ausgeführt, 
so bestimmte Wasserfuhr für das deutsche Reich 19 Säug- 
lingstodesfälle auf 100 Lebendgeborene als Norm, Bertillon 
17,8 für Frankreich; doch ist Pfeiffer vollkommen beizu- 
pflichten, der solchen theoretischen Berechnungen nur einen 
Werth im Allgemeinen beimisst, da sich z. B. Fabrikstädte 
und Ackerbaugegenden nicht mit gleichem Massstab messen 
lassen. 

Halten wir uns an die wirklich bestehenden Ver- 
hältnisse, so ist von denselben bis zu den wünschens- 
werthen allerdings mancherorts noch ein weiter Weg. Es 
ergab sich laut Obigem in der berechneten Zeit für unsere 
Schweiz eine factische Säuglingsmortalität von 17 ®/o auf 
100 Lebendgeborene, von 21 7o für den Kanton St. Gallen. 
Die weitere Betrachtung wird uns lehren, dass im ersten 
Jahre der Tod hauptsächlich durch Affectionen der Ver- 
dauungsorgane reiche Ernte hält unter den Kleinsten, 
während diejenigen des Respirationstractus noch zurück- 
treten. Dieses Verhältniss kehrt sich alsdann nach ge- 
machten Erfahrungen der Autoren um und dominiren im 
zweiten Jahre die Leiden der Athmungswerkzeuge über 
die ersteren. Es findet dieser Umstand dadurch Erklärung, 
dass im zartesten Alter die Kinder noch am Sorgsamsten 
gegen die Unbilden der Witterung geschützt, dagegen am 
Meisten groben Verstössen gegen die Gesetze kindlicher 
Ernährung ausgesetzt werden. Hat der zarte Organismus 
den ersten Anprall oft unsinnigster, unzweckmässigster 
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Fütterungsversuche auf die zum Theil noch unvollkomme- 
%y nen Functionen der Digestionsorgane standhaft überwunden 

l-V * und vermögen auch die Beinchen den kleinen Körper zu 

fe tragen, dass das Kind befähigt wird, sich selbstständig 

£ etwas zu bewegen, so treten die Gefahren der dilFerirenden 

\ Temperatur der Aussenluft in vermehrter Intensität an die 

empfindlichen Athmungswerkzeuge heran, durch Croup und 

andere mörderische Leiden wird dem jungen Menschenleben 

ein oft rasches Ende bereitet. 

Wie der Kanton St. Gallen durch seinen hohen Ver- 
lust an Kindern während des ersten Jahres einen ihm übel 
anstehenden Platz neben seinen Nachbarkantonen einnimmt, 
so zeichnet er sich auch durch eine hohe Gesammtsterb- 
lichkeit aus. Es betrug dieselbe im Zeitraum 1881 bis 
1885 =- 22,3 7oo, d. h. von 1000 Bewohnern starben in 
dieser Zeit pro anno circa 22 (Todtgeburten abgerechnet); 
unser District nimmt damit procentisch den fünften Platz unter 
seinen Mitkantonen ein, während an der Spitze der Schweiz 
Appenzell I. Rh. steht mit 29,5 ^oo. Unser Vaterland in toto 
weist darin unter den europäischen Staaten eine Mittelstellung 
auf, es starben anno 1871—75 =- 23,8 7oo, anno 1876—80 
= 23,1 7oo, anno 1881—85 ^ 21,1 Voo. Am Besten 
situirt sind andauernd Schweden und Norwegen mit 16 bis 
17700, am Ungünstigsten Oesterreich mit 30 — 32,5 7oo. 
In der Stadt St. Gallen betrug nach Custer die jährliche 
Totalmortahtät von 1867—77 durchschnittlich 23— 24 7oo, 
dagegen in der Viermillionenstadt London mit alF dem 
Riesenmass von Gesundheitsgefahren und dem socialen Elend 
nur 21 — 22700. „Noch in den Jahren 1846—55 hatte 
London eine um 3 pro mille höhere SterbUchkeit, trotzdem 
die Einwohnerzahl beträchtlich geringer war als jetzt. Durch 
ausgezeichnete Reformen auf dem Gebiete der öffentlichen 
Gesundheitspflege, durch verbesserte Kanalisation, reichliche 
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Wasserversorgung, Niederreissen ganzer Quartiere alter, ge- 
sundheitsgefahrlicher Häuser brachte man es dort zu dieser 
Keduction." 

Mit dem Verluste eines jeden arbeitsfähigen Menschen 
aber geht, wie wir gesehen, ein Kapital verloren, das mit 
Zunahme der Jahre sich vermehrt; so gibt Pettenkofer an, 
dass wenn z. B. in der Stadt München pro Jahr statt der that- 
sächlichen Zahl von 33 ^oo nur wie in London 22 Ein- 
wohner auf 1000 Seelen stürben, alsdann durch Erspamiss 
von Menschenleben, Krankheiten und Kosten für die Pflege 
pro Jahr eine jährliche Summe herausgeschlagen werden 
könnte, die zu 5 ®/o einem Kapital von 25 MilHonen Gulden 
gleichwerthig wäre. Es haben solche Analysen des Geld- 
werths eines Menschen sicherlich einen grossen Werth, durch 
sie ersehen wir, welch' enorme Summen jährhch einem Staate 
verloren gehen, sei es durch Tod seiner Angehörigen oder 
die stets zunehmenden Auswanderungen in grossen Ländern. 

Es würde, um nach dieser kurzen Abschweifung zum 
Thema zurückzukehren, vor Abschluss der Betrachtung 
der Säuglingsmortahtät die Ventilirung der Frage von 
Interesse sein, wie sich das Verhältniss bezüglich Absterben 
unehelicher Kinder im Kanton St. Gallen stellt; wir müssen 
aber aus Mangel an dafür bestehenden Quellen auf diesen 
Punkt verzichten und wenden uns zum Verhalten der Nati- 
vität in letzterem Districte, wobei die Todtgeburten ein- 
gerechnet sind. So ergibt sich durch Berechnung das in 
der Tabelle auf Seite 51 Dargestellte. Aus dem Studium 
derselben erhellt, dass im Allgemeinen eine massige Ver- 
minderung der Geburtsfrequenz stattgefunden hat innert 
der zweiterwähnten Periode gegenüber der ersten, die 
eimaelnen Bezirke zeigen in den verschiedenen Zeiten un- 
regelmässige Schwankungen. Gossau, ihm zunächst Tablat, 
weisen nach wie vor den grössten Procentsatz an Geburten 
auf, congruent dazu stehen sie an der Spitze der Säuglings- 
mortalität. 
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Versuchen wir, uns einen allgemeinen Begriff davon 
zu machen; welche nationalökonomische Bedeutung das 
Schwanken der Kindersterblichkeit und Kativitätsverhältnisse 
für unsern Kanton hat. Es ergab sich för den Zeitraum 
von 1880 — 86 daselbst eine mittlere jährliche Säuglings- 
mortalität von 21 ^/o, eine mittlere jährliche Geburtsziffer 
von 30 ®/oo. Nehmen wir, wobei wir entschieden zu hoch 
greifen, als Grenze der gesetzmässigen Absterbezahl das 
arithmetische Mittel der ganzen Schweiz in bezeichneter 
Periode an, d. h. 17®/o, so würden darnach auf je 100 Lebend- 
geborene pro Jahr 4 Kinder zu viel sterben innert der 
ersten 12 Lebensmonate. In runder Zahl ausgedrückt, be- 
trug von 1880 — 86 die Menge jährlicher Geburten im 
Durchschnitt 6600 im ganzen Kanton, die entsprechende 
Zahl absterbender Säuglinge 1341, somit ergibt sich, dass 
1880 — 86 in toto jährlich 264 Neugeborene zu viel starben, 
was für ein Dezennium eine ganz beträchtliche Menge aus- 
macht, d. h. 2640 Kinder. Nehmen wir mit Güster, der 
für die Zeit von 1870 — 79 eine ähnliche Berechnung aus- 
geführt hat, an, dass diese Geschöpfe, welche innerhalb des 
ersten Lebensjahres zu Grunde gingen, durchschnittlich ein 
Alter von 10 Wochen erreicht haben würden und man für 
jedes wöchentlich die mittlere, niedrig gerechnete Summe 
von 6 Franken für gesammte Verpflegung hätte verausgaben 
müssen, so ergibt sich ein Betrag in unserem Falle von 
15 840 Franken, der jedes Jahr in Folge der zu grossen 
SäugUngsverluste von den Eltern nutzlos geopfert wurde. 

Vor Abschluss der tabellarischen Berechnungen und 
Zusammenstellungen sei noch die Frage in Berücksichtigung 
gezogen, wie es sich mit der Nativität unehelicher Kleiner 
verhält. 

Wir erhalten durch Berechnung aus den St. Gallischen 
Sanitätsberichten das in der Tabelle auf Seite 52 Dar- 
gestellte. 
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Es resultiren hier etwas andere Verhältnisse, als wir 
sie für die Schweiz im Ganzen fanden. Daselbst musste 
gefolgert werden, dass im Allgemeinen keine wesentlichen 
Verändei'ungen vorgekommen, d. h. weder eine Zu- noch 
Abnahme von Bedeutung sich ereignet. Dem ist nicht so 
innert der Grenzen unseres Heimatkantons und muss eine 
zum Theil nicht unbeträchtliche Vermehrung an illegitimen 
Säuglingen constatirt werden. Wie wohl überall, steht die 
Hauptstadt an der Spitze. Während Gossau und Tablat 
eine nennenswerth grössere allgemeine Geburtsfrequenz dar- 
bieten als der Stadtbezirk, so überlassen sie diesem in 
Bezug auf diejenige Ausserehelicher bei Weitem den Vorsitz. 
Wer möchte sein Erstaunen darüber äussern! Es ist, wie 
vor manchen Jahren schon Oesterlin bemerkt, die Differenz 
wohl erklärlich zwischen Stadt und Land, und lehrt die 
Erfahrung, dass in Städten die Proportion illegitimer Kinder 
durchschnittlich zwei- bi^ dreimal grösser ist als auf dem 
Lande, natürlich mit grossen Variationen je nach Stadt 
und Provinz, Wohlstand, Beschäftigung, Sittlichkeit, Ge- 
bräuchen etc. In grösseren Städten betragen die unehelichen 
Geburten meist 20 bis 30 Procent aller Geborenen, d. h. 
ein Kind von je fünf bis drei bildet eines dieser Parias der 
Gesellschaft •, in Wien, München, Petersburg ist die Zahl der- 
selben laut Angaben von Oesterlin in seiner Zeit nahezu ebenso 
gross als diejenige der ehelichen, oft sogar grösser. „Wie 
wenig aber die Grösse der Stadt hiebei den Ausschlag gibt, 
erhellt z. B. daraus, dass von 100 Geborenen in London nur 
4,2 unehelich sind, damit 2 ^o weniger als in ganz England, 
in Paris dagegen 35 ®/o, auch liefert dieses fast ein Fünftel 
aller illegitimen Geburten in ganz Frankreich. Hier wie in 
England ist deren Betrag am Grössten in industriellen, 
an Fabriken u. dgl. oder an Garnisonen, Pfaffen reichen 
Districten; und z. B. bei den arbeitenden Klassen Schott- 
lands sind 90 **/o aller Erstgeborenen unehelich oder nur 
durch Heirath kurz vor der Geburt ehelich" (Address upon 
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lUegitimacy to the working men of Scotland 1859 — Oesterlin). 
Dabei aber bemerkt auch genannter Autor^ dass keineswegs 
überall bei der Landbevölkerung diesVerhältniss sich günstiger 
gestaltet als in Städten ; in Alt-Bajem, Hannover^ Mecklen- 
burg-Schwerin waren z. B. 1856 in dreihundert Ortschaften 
die Hälfte oder ein Dritttheil aller Geborenen, in 79 geradezu 
sämmtliche unehelich. 

Im Kanton St. Gallen ist das Verhalten ein ver- 
schiedenes. Während einzelne Districte im Lauf der Jahre 
eine nennenswerthe Zunahme illegitimer Kinder aufzuweisen 
haben, so der Stadtbezirk, Rorschach, das sonst so lobens- 
werthe Werdenberg etc., und damit nicht zur Fortpflanzung 
eines an Körper, Geist und Sitten andern ebenbürtigen 
Geschlechtes tendiren, bleibt sich in anderen Landestheilen 
die Proportion ziemlich gleich, eine Abnahme ist leider 
nirgends zu bemerken. Wir haben schon hervorgehoben, 
dass die Frage der lUegimität fiir die Verhältnisse der Er- 
krankungen und Mortalitätsgrösse eines Volkes einen be- 
deutsamen Factor bildet, der bedauemswerther Weise nicht 
nur bei uns, sondern auch in anderen Ländern beständig 
im Steigen ist, und um der oft schlechten Pflege, der häufigen 
Vernachlässigung der körperlichen und geistigen Interessen 
der armen Wesen willen Anlass gibt zu Krankheiten aller 
Art, so auch zu Geistesstörungen, Blödsinn und Verbrechen. 

„Im Verhältniss zu ihrer Zahl ungleich häufiger denn 
Andere füllen diese Opfer des Elends oder Leichtsinns und 
der Sittenlosigkeit ihrer Eltern unsere öffentlichen Anstalten, 
vom Gebär- und Waisenhaus bis zum Spital und Kerker, 
zugleich die Last wie die Opfer öficntlicher Wohlthätigkeit.'^ 
(Oesterlin.) 

Nach Gisi wirkt neben dem Einfluss, den die pro- 
portionelle Anzahl productiver und besonders lediger In- 
dividuen auf die uneheliche Geburtenzahl ausübt, auch die 
Bevölkerungsdichtigkeit in engerem Sinne auf dieselbe ein; 
das ist ja der Grund, dass sie in Städten grösser ist als 



r 



— 55 - 

auf dem Lande. Je grösser sie ist, je dichter zusammen- 
gedrängt also die Leute wohnen, je mehr sie aber auch 
nicht blos zusammenleben, sondern auch zusammenwohnen 
und zusammenarbeiten, je mehr sie also Gelegenheit zu un- 
erlaubtem Liebesgenuss haben, desto grösser wird die Zahl 
der Unehelichen sein. Daraus erklärt sich auch, abgesehen 
von dem durch die Beschäftigungsweise selbst schon sehr 
wesentlich verschiedenen Character beider Bevölkerungen, 
die grössere Proportion der Unehelichen bei einer in- 
dustriellen als bei einer agricolen, bei einer städtischen als 
bei einer ländlichen und deren Verschiedenheit bei den ver- 
schiedenen Industriezweigen selbst, je nachdem z. B. in 
Fabriken, in unterirdischen Bergwerken etc., die beiden 
Geschlechter mehr zusammenarbeiten oder nicht. Da die 
Fabrikbevölkerung im Laufe der letzten Jahre in Werden- 
berg eine wesentliche Zunahme erfahren, so kann die Ver- 
muthung nicht von der Hand gewiesen werden, dass diesem 
Umstände unter Anderm die eigenthtimliche Zunahmegrösse 
unehelicher Geburten in diesem sonst wacker dastehenden 
Bezirk zuzuschreiben ist. 



Ein Factor möge hier kurz Erwähnung finden, den 
wir absichtlich bisher stillschweigend übergiengen, er betrifft 
die Todtgeborenen , die zumal bei UneheKchen ein be- 
deutendes Contingent bilden, das oft zwei- bis dreimal 
grösser ist als bei ehelichen Säuglingen. Trunksucht, die 
vielerorts, so in Deutschland, auch unter den Frauen be- 
denklich zunimmt, Kindesmord, Prostitution, Syphilis, 
Scrophulose, Bleichsucht, Tuberculose und Schwäche der 
Eltern, acute Erkrankung der Mutter an Pocken, Cholera, 
Pneumonie, Eklampsie, Zwillingsschwangerschaft etc. be- 
sitzen einen anerkannt grossen Einfluss auch auf die Lebens- 
fähigkeit der Kinder. 
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„Wo auch die Mütter schwilchlich und schlecht ge- 
nährt ^ durch harte Arbeit oder anhaltendes Sitzen in 
ungesunden Wohnungen siech werden, wo bei schlechtem 
Lohn und ungenügender Kost die Lebensverhältnisse 
kümmerlich sind, da findet sich eine Anhäufung von Todt- 
geburten. Materielle Noth und die damit zusammenhängende 
sittliche Verarmung betreffen immer zuerst den weiblichen 
Theil der Bevölkerung und nur dann, wenn die Stellung 
der Frau während der Schwangerschaft Schonung und 
zweckmässiges Verhalten gestattet, werden die nachtheiligen 
Folgen vom Kindesleben fern gehalten." (Pfeiffer.) 

Die Todtgeborenen wurden bisher absichtlich nicht 
näher berücksichtigt, weil sie für unser Thema nicht eigent- 
lich in Betracht fallen können und ihre Lebenswahrschein - 
lichkeit schon im Momente der Geburt null ist, ihr Tod vor 
Beginn des ersten Lebensjahres fällt; immerhin ist mancher- 
orts die Unterscheidung der wirklich todt zur Welt Ge- 
kommenen von den kurz nach der Geburt wieder Ver- 
storbenen oft sehr schwierig und eröfftiet sich dadurch für 
richtige Buchung eine nicht vermeidbare Fehlerquelle, die 
für grössere Summen von Bedeutung wäre. Es wird näm- 
lich in vielen katholischen Gegenden bei Todtgeborenen oft 
gleichwohl eine Nothtaufe vollzogen, hierauf in die amtlichen 
Listen das Kind als lebend geboren und innerhalb der ersten 
zwölf Monate verstorben dargestellt, wodurch die Genauig- 
keit der Statistik leidet. 

Die Procentzahl der Todtgeburten in der Schweiz be- 
trug in der Periode 1876 — 85 in toto auf 100 Geburten 
5; davon fallen auf legitime 3,7, auf illegitime 6,3. Von 
den Nationen, deren diesbezügliche Verhältnisse bekannt 
sind, ist hauptsächlich Frankreich zu nennen, es wird von 
keiner anderen erreicht, seine Procentzahl für Todtgeborene 
ist 5,9, davon beanspruchen die ehelich Todtgeborenen 4,2, 
die unehelichen 7,7. Eigenthümlich, dass Zürich, welches 
in Bezug auf Höhe der Geburtsfrequenz die fünfzehnte Stelle 
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im Kreise der schweizerischen Districte einnimmt^ bezüglich 
jährlicher Todtgeborenen mit 5,2 auf 100 ehehche, 7,6 auf 
100 uneheHche Neugeborene darin den Vorsitz in der ganzen 
Schweiz führt! Ihm zunächst steht Neuenburg, 1881 — 85 
fiir Geburtsfrequenz überhaupt hochstehend. Der Kanton 
» St. Gallen nimmt Mittelstellung ein, unter 100 Geburten 
finden sich 1876 — 85 3,6 eheliche, 7,7 uneheliche Todt- 
geburten. 



„Die Sterblichkeitsziffer der kleinen Kinder ist der 
feinste Massstab für die gesundheitlichen Verhältnisse." Mit 
diesem bekannten Satze kommen wir nochmals auf einen 
bereits ventilirten Punkt zurück. Es ist leicht durch Be- 
rechnung aus den Sanitätsberichten jedes Jahres festzustellen, 
wie viel von 100 Todesfällen aller Altersstufen auf Kinder 
vor Ablauf der ersten zwölf Monate fallen. Darnach er- 
halten wir: 

Auf 100 Todesfälle fallen auf das erste Lebensjahr : 



Bezirke 


1875 


1880 


1881 


1882 


1883 


1884 


1885 


1886 


St. Gallen 


3e 


29 


28 


25 


27 


20 


26 


26 


Tablat 


45 


42 


36 


40 


43 


49 


41 


41 


Korsebach 


37 


35 


27 


31 


28 


34 


28 


28 


Unter-Rheinthal 


38 


35 


32 


29 


31 


22 


33 


32 


Ober- „ 


4t 


34 


35 


30 


25 


28 


29 


24 


Werdenberg 

Sargans 

Gaster 


27 
25 
32 


18 
23 
25 


21 
24 
26 


21 
21 
19 


21 
18 
26 


15 
14 
21 


20 
23 
40 


21 
20 
19 


Seebezirk 


28 


23 


21 


22 


23 


22 


20 


17 


Ober-Toggenburg 
Neu- „ 


41 
34 


20 
26 


23 
24 


19 
20 


22 

28 


21 
24 


17 

20 


18 
23 


Alt- 


31 


32 


28 


28 


23 


26 


46 


28 


Unter- y, 


29 


27 


30 


28 


31 


30 


30 


26 


Wil 


27 


31 


35 


30 


30 


19 


29 


21 


Gossau 


48 


46 


39 


38 


39 


40 


41 


40 


Kanton in toto 


36 


30 

1 


29 


28 


27 


26 


29 


26 
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Der Vergleich mit den anderen schweizerischen Kan- 
tonen erweist in absteigender Stufenleiter fiir 1885: 



Appenzell A. Rh. 


32 


Thui^u 


22 


Baselland 


29 


Tessin 


22 


Baselstadt 


27 


Waadt 


22 


St. Gallen 


27 


Wallis 


21 


Freiburg 


27 


Schaff hausen 


21 


Uri 


26 


Aargau 


20 


Neuenburg 


25 


Glarus 


19 


Solothum 


25 


Nidwaiden 


19 


Schwyz 


24 


Graubünden 


17 


Appenzell I. Rh. 


23 


Luzeru 


16 


Bern 


23 


Obwalden 


14 


Zug 


22 


Genf 


13 


Zürich 


22 






Schweiz in 


i toto 


: 1885 - 2270, 
1881-85 - 240/0, 
1876 80 == 2570. 





Der Vergleich der beiden Tabellen zeigt für den Kan- 
ton St. Gallen anno 1885 eine Differenz von 2 ®/o an, die- 
selbe erklärt sich daraus, dass in ersterer Zusammenstellung 
die St. Gallische Bevölkerungszahl in den Sanitätsberichten 
auf Ende 1884 berechnet ist, für letztere Verfasser sich an 
die vom statistischen Bureau gegebenen Bewohnerzahlen zu 
halten hatte, die auf Mitte 1885 lauten. 

Wir finden in den berechneten Tabellen wiederum be- 
stätigt, was schon frühere Angaben dieser Schrift erhellten, 
dass im Laufe des Jahrzehnts eine deutliche Diminuenz der 
Säuglingsmortalität in der Schweiz stattgefunden. Dieselbe 
betrug in absoluten Zahlen: 

1876—80 fiir 2 803 338 Seelen = 16 499, 

1881-85 j, 2 889 827 „ = 14118, 

1885 „ 2 923 678 „ = 13 900; 
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also trotz nicht unbeträchtlicher Vermehrung der Volksziffer 
doch eine sehr zu begrüssende Verringerung der Kinder- 
sterblichkeit. Die Durchmusterung unserer den Kanton 
St. Gallen betreffenden Tabelle ergibt Folgendes: 

Es hat in der letzten Zeit die procentische Zahl der 
jährlich im ersten Jahre wieder dahingerafften Neugeborenen 
bei Berücksichtigung der gesammten Mortalität des Kantons 
in einzelnen Bezirken um etwas Weniges abgenommen; 
diese Reduction geschah indessen nicht in gerade ab- 
fallender Linie; sondern sie wird durch frappant hohe 
Exacerbationen wieder unterbrochen; auch in Gegenden 
mit sonst relativ unbedeutender Kleinkindersterblichkeit 
lassen sich zeitweise ganz rapide Anstiege erkennen ohne 
gleichzeitige Zunahme auch in anderen , nahe liegenden 
Districten. Es genügt in Anbetracht der Kleinheit der in 
Frage kommenden Strecken, diese Thatsache zu con- 
statiren; sie beweist, dass temporäre, locale, später aller- 
dings ätiologisch schwer zu begründende Missstände ver- 
mehrter Art einwirkten. 

Wenn aber Jahr aus Jahr ein continuirUch in einzelnen 
kleinen Bezirken mit geringer Einwohnerzahl eine excessiv 
hohe Säuglingsmortalität sowohl auf 100 Lebendgeborene, 
als auch in Bezug auf die allgemeine Sterbeziffer sich 
zeigt, während in bedeutend bevölkerteren Gegenden trotz- 
dem viel weniger Kleinste innert des ersten Jahres sterben, 
wie dieses frappante Verhältniss zwischen Tablat und St. 
Gallen sich offenbart, dann, meine ich, kann nicht mehr an 
gerade vorhandene „ zufallige " Schädlichkeiten gedacht 
werden, noch kann die höhere relative Nativität daran 
Schuld sein, ist doch das Missverhältniss allzu in die Augen 
springend! So besteht im Unter - Rheinthal, das Tablat in 
Bezug auf jährliche Geburtsmenge am Nächsten steht, es 
allerdings nicht erreicht, trotzdem ein nicht unbeträchtlich 
geringeres Absterben der Kleinsten auf 100 Todesfölle über- 
haupt. 1884 betrug in Tablat die Säuglingssterblichkeit 
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fast 50 ^/o der im Ganzen in diesem Zeitmum Absterbenden, 
das bis jetzt in der berücksichtigten Periode erreichte 
Maximum sowohl im ganzen Kanton, als auch im Bezu*k 
selbst, obwohl die gleichzeitige Geburtszahl von 3,43 auf 
100 Einwohner in anderen Jahren sowohl von ihm selbst, 
als auch von anderen Districten wesentlich überragt wird. 

Es wäre ein wohlverdienter Lohn der sanitarischen 
Bestrebungen, wenn die in den socialen Verhältnissen der 
einzelnen Gebiete selbst liegenden Uebel siegreich bekämpft 
werden könnten, durch deren Einwirkung dieses massenhafte 
Absterben der jungen Erdenbürger vor sich geht, das den 
gewissenhaften Bemühungen des Kantons durch das emsige 
Schaffen zahlreicher Gesundheitskommissionen zum Trotz 
ihnen gewissermassen zum Hohn die Faust in^s Gesicht schlägt, 
da ein Theil des Ostens der Sphweiz nach wie vor durch 
seine unrühmliche Engelmacherei sich obenan stellt. Immerhin 
müssen wir die Thatsache dankbar anerkennen, dass wie 
in allen civilisirten, freieren Ländern so auch innerhalb der 
Grenzen unseres kleinen Heimatlandes im Lauf der Zeit 
der hygienische Zustand des Einzelnen und der Massen 
einen wesentlichen Fortschritt nicht verkennen lässt, mehr 
und mehr dringt die Erkenntniss des gesundheitlich Guten 
und Nützlichen auch in die tieferen Volksschichten hinein, 
die nothwendig ist, um das Streben nach gemeinnützigen 
Reformen und die Erforschung der bestehenden Schäden zu 
erspriesslichen zu gestalten. 



11. Aetiologische Momente der hohen 

Kindersterblichkeit 



Ohne auf die allbekannten Ursachen der Kindersterblich- 
keit im Grossen und Ganzen näher eingehen zu wollen und 
dadurch die uns hier interessirende Frage unnöthig in die 
Länge zu ziehen, ist es zum Verständniss derselben nöthig, 
wenigstens einige allgemeine Punkte kurz zu berühren, so- 
weit sie hier in Betracht fallen; den Leser, der sich näher 
mit dem Studium der für den Kanton St. Gallen herrschenden 
Verhältnisse befassen will, verweisen wir auf die anziehend 
geschriebene Schrift Custer's (1882): „Die hohe Säuglings- 
sterblichkeit im Kanton St. Gallen". 

Leider ist es bei den nicht zu vermeidenden Mängeln 
der diesbezüglichen Statistik nicht möglich, alles Wissens- 
werthe mit der erforderlichen Präcision festzustellen und 
sind die Verhältnisse hier so exact dargestellt, als es durch 
Verwendung der hiefiir in der Literatur bestehenden Zu- 
sammenstellungen möglich ist. Die Berichte lehren, dass 
ein Hauptcontingent jährlich durch congenitale Lebens- 
schwäche dahingerafft wird. Genau definirt verstehen wir 
darunter nach Henoch das Symptomenbild hochgradiger 
Atrophie, graugelblichen Hautcolorits, äusserster Schwäche 
und Apathie, wobei die unglücklichen Geschöpfe statt des 
normalen Geschreis klägliches Wimmern ausstossen, ober- 
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• V 



ilächliche; schwache Respiration darbieten; cyanotischen An- 
flug der extremen Körpertheile^ Sinken der Temperatur 
uud Tod nach wenigen Tagen, Wochen oder Monaten. In 
unserer Statistik ist die Adynamie unzweifelhaft ein Sammel- 
wort für Vieles^ hinter dem sich manche, eigentlich nicht 
unter diesen Begriff gehörige Affection verstecken mag, 
doch sind wir auf dasselbe angewiesen und werden bei 
Benutzung desselben keinen allzu schlimmen Fehler be- 
gehen. Berechnen wir aus den Zahlen, die die Gesundheits- 
kommissionen der Bezirke als Gesammtsumme der Mortalität 
durch Lebensschwäche jedes Jahr beibringen, wieviel dies 
auf je 100 sterbende Kinder trifft, so erhalten wir: 

Auf 100 Todesfälle innert des ersten Lehensjahres 

fallen auf Lehensschwäche : 



Bezirke 


1886 


1885 


1884 


1883 


1882 


1881 


1880 


St. Gallen 


34 


42 


28 


33 


1 
35 


29 


29 


Tablat 


23 


18 


15 


21 


24 


26 


22 


Rorschach 


28 


29 


26 


45 


34 


31 


41 


Unter-Rheinthal 


23 


21 


12 


24 


29 


19 


20 


Ober- „ 


29 


19 


21 


22 


29 


22 


21 


Werdenberg 


17 


29 


27 


26 


34 


26 


17 


Sargnns 


33 


20 


41 


46 


29 


36 


37 


Gaster 


34 


14 


28 


34 


55 


49 


28 


Seebezirk 


26 


33 


20 


38 


49 


51 


23 


Ober-Toggenbnrg 


29 


19 


18 


35 


38 


25 


27 


Neu- „ 


31 


43 


20 


37 


33 


24 


21 


Alt- 


40 


17 


43 


38 


37 


34 


43 


Unter- „ 


43 


34 


32 


44 


35 


39 


36 


Wil 


26 


22 


31 


37 


26 


42 


19 


Gossau 


25 


19 


37 


35 


25 


32 


36 


Summe der an Ady- 


• 


A 




1 






namie Verstorbenen 


348 


367 


338 

J 


421 


437 


' 466 


421 
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Somit starben im AUgemöinen beinahe ein Drittel aller 
Säuglinge an Lebensschwäche. Es fehlen in der Statistik 
die Angaben vollkommen, aus denen ersichtlich wäre, in 
welchem Abschnitt der ersten zwölf Monate der Tod seine 
reichste Ernte darin gehalten, doch ist anzunehmeu, dass das 
Absterben an Adynamie als Bestätigung der Diagnose sich 
auf die ersten Wochen vertheilt. Nach Custer betrug 
die Säughngsmortalität anno 1878 im Kanton St. Gallen 
1319 Seelen, wovon erwähntem Leiden zufielen 19®/o, also 
eine beträchtlich tiefer stehende Procentzahl als sie alle 
Jahre von anno 1880 an offenbaren, in Baselstadt betrug 
sie 1870 23 7o. 

Die Aetiologie der congenitalen Lebensschwäche des 
Kindes aber hegt in der Mutter, in krankhaften Ver- 
änderungen deren Gewebssäfte, in häuslichem Elend und 
bitterer Armuth, wie sie zumal in der Fabrikbevölkerung 
statthaben, Laster und Dyskrasien aller Art aufkommen 
lassen, denn hier findet der Würgengel sein dankbarstes 
Feld. Es ist nicht erstaunUch, dass nach allgemeiner Er- 
fahrung solche Mütter elende Wesen gebären, wenn die 
drückende Noth sie zwingt, bis nahe vor die Zeit der Ge- 
burt bei elender Nahrung bis Nachts spät in dumpfer 
Fabrikluft angestrengt zu arbeiten, es zu Hause am Noth- 
wendigsten fehlt, sie die Stunden der Ruhe in einer von 
Schwamm durchnisteten, feuchten Wohnung zubringen 
müssen. Darum ist der Umstand erwähnenswerth, wenn 
Custer erzählt, dass 1878 die Säuglingssterblichkeit in 
St. Gallen bei der Ackerbau treibenden Bevölkerung grösser 
war als bei der mit Industrie sich befassenden und betrug 
nach ihm der Procentantheil der Mortalität durch Adynamie 
an der Total -Kindermortalität jener beiden Berufszweige 
4,5 ^Jo bei der landwirthschafüichen, gegenüber 3,5 ®/o bei 
der industriellen Klasse. 

Custer gibt für diese Thatsache der Erklärung Raum, 
dass bei unseren Kleinbauern schlechte Ernährung an der 
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Tagesordnung ist, da sie in verkehrter Weise zu möglichster 
Ausnutzung ihres Gewerbes die gewonnene Milch in die 
Käsereien tragen, um sie zu verkaufen und sieh wie ihre 
Angehörigen mit schlechten Surrogaten futtern; femer in 
der geringen Schonung der Bauernfrauen während der 
Gravidität, in harter Arbeit bis nahe zur Niederkunft und 
in schlechten, ungelüfteten Wohnungen, dazu in der Unsitte, 
in den oft allzu rasch aufeinander folgenden Wochenbetten 
sich nur höchst geringe Schonung imd Erholung zu gönnen. 

Der Zwang des Fabrikgesetzes ist eine wahre Wohlthät 
für das Volk, wenn es auch wie manche andere heilsame 
Institutionen von verblendeten Thoren absichtlich aus Eigen- 
nutz oder aus Mangel geistiger Ueberlegungskraft nicht 
verstanden werden will. Nach demselben sind in den 
Fabriken bedienstete, dem Ende der Schwangerschaft ent- 
gegensehende Mädchen verpflichtet, einige Wochen vor und 
nach der Geburt des Kindes sich von den Fabriksäälen 
fernzuhalten, um sich und ihm die nöthige Pflege angedeihen 
lassen zu können ; wo dieses Gesetz nicht besteht, eilen wie 
begreiflich die Wöchnerinnen viel zu filih wieder dem Er- 
werb nach, kaum das Ende der Lochien abwartend. 

Sehen wir ab von den mannigfachen anderweitigen 
Momenten, die ante partum bei der Mutter Anlass geben 
zur congenitalen Lebensschwäche des kleinen Wesens, so 
bestehen ausserdem noch manche, die mit ersteren manchmal 
verbunden ebenfalls Adynamie nach sich ziehen. Es betrifft 
dies besonders das viel besprochene Geschäft des Stillens. 
Zu allen Zeiten brannte der Kampf, den verständige Männer 
überhaupt gegen den Unverstand ihrer Mitmenschen zu be- 
stehen hatten, er wird fortbestehen bis in ferne Zeiten ; gibt 
es doch Menschen genug, die eher ihr eigenes Kind, und 
wenn es ihnen auch noch so sehr am Herzen liegt, opfern, 
als dass sie vom Teufel des Aberglaubens, der sich in ihnen 
unausrottbar eingenistet, auch nur ein Haarbreit Hessen. 
Schreibt nicht die Natur selbst das Gesetz vor, dass der 
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Neugeborene Muttermilch erhalte, sei er nun Thier oder 
Mensch? Alle edleren Geschöpfe sind zu diesem Zwecke 
ausgerüstet; das Thier, dem die Gabe des Denkens abgeht, 
gehorcht instinctiv diesem von der Natur ihm auferlegten 
Gebot; der weise Mensch allein, mit den edelsten Kräften 
und mit Urtheilsfähigkeit begabt, sucht Entschuldigungen, 
um sich diesem Berufe zu entziehen. Schon der Geschichts- 
Schreiber Tacitus klagt darüber, dass, während früher 
würdige Matronqn die Pflege ihrer Kinder als erste FamiUen- 
pflicht betrachteten, sie dieselben zu seiner Zeit der Wartung 
eines griechischen Mädchens oder andern untergeordneten 
Personen anvertrauten. Der Wahnglaube, der noch jetzt 
in manchen Dingen seine üppigen Früchte trägt, lehrte in 
längst entschwundenen Tagen, dass durch die Milch der 
Säugenden deren Neigungen und Leidenschaften dem Säug- 
ling mitgetheilt würden; so heisst es in der Geschichte, 
dass die Trunkenheit des Tiberius seiner versoffenen Amme 
— sit venia verbo — zuzuschreiben sei, die Grausamkeit 
des Caligula der wilden Gemüthsart seiner Pflegerin, die 
ihm ihre Brüste erst dann zu geben pflegte, nachdem sie 
die Brustwarzen mit Blut bestrichen. 

Wollen wir uns aber ein Beispiel vor Augen führen, 
wo ein ganzes Volk bis zum einzelnen seiner Angehörigen 
^noch nicht genug civilisirt" ist, um die Pflicht der Lactation 
zu belächeln, so müssen wir weit nach Norden; im eis- 
erstarrten Grönland und Eskimoland erscheint die Mutter- 
brust im eigenthchen Sinne des Wortes als die einzige 
Nahrungsspenderin des Kleinen. Stirbt dort eine säugende 
Mutter, berichtet Bohrend, so wird, was nun allerdings kein 
Grund zur Nachahmung wäre, ihr Kind mit ihr begraben. 
Da die Erfahrung gelehrt hat, wie ungenügend die grobe, 
harte Kost, die die Natur in jenen Gegenden auch nur 
sparsam dem Menschen angedeihen lässt, zur Auferziehung 
des Neugeborenen ist, so hält man es in jenen nordischen 
Zonen für eine durch das Mitleid gebotene Pflicht, den 
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Leiden des mutterlosen Pfleglings ein Ende zu setzen durch 
Ertränken im See. 

Ebenso wie die genannten fernen Gebiete weisen Däne- 
mark^ Schweden und Norwegen, wie oben dargethan ward, 
einen der geringsten Procentsätze der Kindersterblichkeit 
auf (11 — 13V<*)? trotz der nördlichen Lage und des rauhen 
Klimas, denn es werden dort fast ohne Ausnahme von 
Reich und Arm die Säuglinge gestillt, dadurch tritt als 
weiteres günstiges Moment eine bedeutend geringere Geburts- 
frequenz zu Tage. Es kann nun allerdings nicht von der 
Hand gewiesen werden, dass, wie es Kinder gibt, die 
durch Missbildung des Mundes (einfache Hasenscharten bei 
schwachen, Hasenscharten und Wolfsrachen auch bei kräftigen 
Kindern, Defecte im Gaumen allein — durch Unmöglichkeit 
der Herstellung eines Vacuums im Mund — , Makrogldssie), 
Geschwüre daselbst etc., zum Saugen unfähig sind, ander- 
seits einzelne Frauen durch abnorme Beschaffenheit ihres 
Organismus zum Geschäft des Stillens sich nicht eignen; 
dazu zählen solche mit allzu kleinen Brustwarzen, scrophu- 
löse, tuberculöse, recent - syphilitische, epileptische Diathese, 
schwere puerperale Processe, acute Exantheme, Geistes- 
krankheiten, acute oder chronische schwere Anämie. Darum 
muss das Wort Jakobi's etwas hart erscheinen, wenn er 
sagt: „Es gibt wenige Mütter, welche nicht wenigstens 
zwei Monate Milch secerniren können, und keine, welche 
nicht Ursache hat, sich selbst die Schuld am Tode ihres 
Kindes zuzuschreiben, falls sie versäumt hat, es ganz oder, 
wenn nicht anders möglich, theilweise zu säugen." 

Durch die mancherorts erschreckende Ziffer der Kinder- 
sterblichkeit wurden zahlreiche ärztliche Untersuchungen 
dieser Frage in^s Leben gerufen ; sie haben zumal in Bayern 
mit seiner excessiv hohen SäuglingsmortaHtät dargethan, 
dass die früher als wichtig angesehene geographische Lage 
und die diversen atmosphärischen Einflüsse eines Ortes nur 
eine untergeordnetere Rolle spielen, nachdem noch 1860 
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Escherich angenommen^ dass die mit der Elevation und 
Temperatursteigerung verbundene Abnahme des Sauerstoff- 
gehalts der Luft für die Grösse des Absterbens der Jüngsten 
wesenthch sei. Auf Grund der erwähnten Exorbitanz in 
Bayern, das hierin fast an der Spitze aller europäischen 
Länder steht, wurden vor wenigen Monaten diesbezügliche 
Forschungen im Hauner^schen Kinderspital in München aus- 
geführt (Jahrbuch der Kinder-Heilkimde, Bd. 26, Heft 3 — 4) 
und ergab sich aus den ProtocoUen der Poliklinik, die vor- 
wiegend von Fabrik- und Hausbeschäftigten frequentirt wird, 
dass im Zeitraum 1861-69 von 40314 Säuglingen 83,1 7o 
nicht gestillt, 16,9 ^Jo gestillt wurden. Auch nahm der 
Procentantheil nicht gesäugter Kinder successiv zu und er- 
wies sich in procentischer Berechnung der Zahl der Ge- 
stillten und Nichtgestillten von anno 1861/62 ab in neun- 
jährigen Perioden: 

1861—69 (incl.) als nicht gestiUt 78,12 7o 
1870-78 (incl.) „ „ „ 82,30 «/o 

1879-86 (incl.) „ „ „ 86,40 «/o 

Man trachtete bei den erwähnten Beobachtungen, den 
Motiven des Nichtstillens auf die Spur zu kommen und zeigten 
sich im Grossen und Ganzen in 428 deshalb controUirten 
Fällen erstlich physische Beweggründe bei 58,7 7^ ^'^^ 
Mütter, bestehend in Lebensschwäche des Neugeborenen, 
Erkrankung der ersteren, Oligogalactie. Letztere leitet 
Escherich für die schwäbisch-bayerische Hochebene ab von 
der durch lange Zeit festgehaltenen Sitte des Nichtstillens 
oder gewissen, die Entwicklung und Function der Brüste 
hemmenden Trachten und Gewohnheiten, die zu einer durch 
Vererbung fixirten Nichtgebrauchsatrophie des Drüsengewebes 
und schliesslich zur Unmöglichkeit einer ausgiebigen Lactation 
fuhren. Es klingt fast komisch, so viel Wahres auch darin 
liegt, die schmerzlich empfundene Befürchtung Herdegen^s 
zu vernehmen, dessen Klagelied lautet: ^Wir werden einem 
Zeitalter zutreiben, in welchem die Brustdrüse gleich der 
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Steissdrüse nur noch ein rudimentäres Organ darstellt^ 
gleich schmerzlich für das Auge des Arztes wie des 
Aesthetikers." 

In 20 ^/o hielten sociale Motive die Frauen ab; es 
betraf dies hauptsächlich unververheirathete Dienstmädchen^ 

'i Fabrikarbeiterinnen; gezwungen durch Arbeit und Noth; 

nach Erwerb zu trachten; in 20®/o sehen wir andere Ver- 
anlassungeU; wobei die Aeusserungen der Examinirten oder 
deren Körperbefinden Anlass gaben zur Bezweiflung der 
Richtigkeit ihrer Aussagen. Wir finden Frauen mit mehreren 
unehelichen Kindern, deren Leben der Mutter gleichgültig 

|v ist, sie zeigt sich indolent oder lässt selbst durch die Ver- 

nachlässigung des Stillens die geheime Absicht erkennen, 
die Gesundheit der armen Kreatur zu schädigen. Von andern 

P berichten die Protocolle, dass sie sich vor ihren grösseren 

Kindern geniren, weitere haben davon gehört, dass durch 
das Stillen von der eigenen Schönheit und den körperlichen 
Reizen verloren gehe, wieder andere verloren ein gestilltes 
Kind und wollen es nun mit künstlicher Nahrung ver- 
suchen, schliesslich ist fremde Beeinflussung im Spiel, sei 

^t es das Verbot seitens des Arztes oder aber ohne Vemunft- 

gründe von „weisen" Hebammen oder Nachbarn, doch ver- 
gessen wir nicht, eines nördlichen Districtes in Schwaben zu 
gedenken, in dem bei der katholischen Bevölkerung das 
Stillen als unanständig gilt! — 

Ziehen wir bei der Betrachtung des Säugens noch kurz 
einige auswärtige Städte zum Vergleich heran, so finden 
wir unter den interessanten Angaben von Kerez (Schweiz. 
Corresp.-Blatt, 1. Dez. 1887), dass die Mutterbrust erhielten 
in Würzburg anno 1881/82 31 Vo der verstorbenen Säug- 
linge, 61®/o künstliche Nahrung, 8 ®/o gemischte Nahrung; 
in Berlin 1881/82: 19 7o Muttermüch, 45,15 »/o künstUche 
Nahrung etc. Es ist sicherlich ein handgreiflicher Beweis 
der Wichtigkeit des Stillens, dass 1870/71 in Paris während 
der Belagerung die Säuglingsmortalität nur 17 ^o der 
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Lebendgeborenen betrug, in friedlichen Zeiten dagegen 
33^/0; damals eben konnten die Mütter ihre Kleinen nicht 
in Aussenpflege geben, die Noth zwang sie, selbst das 
Stillen zu übernehmen, und dazu noch mit einer Milch, die 
durch die schmale Kost ärmer an Nahrungsstoflfen war, als 
es normal der Fall ist. In Irland, einem durch traurige 
innere Verhältnisse heimgesuchten Gebiete, wo Kartoffeln 
die Hauptnahrung des armen Volkes bilden, sterben trotz- 
dem von 100 Lebendgeborenen jährlich nur die geringe 
Zahl von 9 — lO^o, denn sämmtliche erhalten der Mutter 
Brust. — 

Halten wir Rundschau im eigenen Lande und suchen 
Anhaltspunkte zu finden, die das massenhafte Absterben 
unserer Kleinen einigermassen erklären ! Leider fliessen die 
verwendbaren Quellen äusserst spärlich und unregelmässig, 
dass es nicht möghch ist, die Angaben irgendwie zu einem 
wünschenswerthen schlussföhigen Resultat zu combiniren; 
sie sind wie Tropfen, die hie und da fallen, doch wenn 
ihre Zahl sich häuft, vermögen sie nach und nach den 
Stein zu höhlen und die versteckten Uebelstände zu Tage 
zu fördern. 

Durchgeht man die mit seltenem Fleisse und mit 
Exactität vom Physikate der Stadt St. Gallen gesammelte 

Blumenlese über das Stillen daselbst, so ergibt sich, dass 
stillten : 

1879 40,4 7o der Mütter 

1880 36,4 7o 

1881 40,7 0/0 

1882 47,4 7o 

1883 51,0 7o 

1884 50,770 

1885 53,0 7o 

1886 53,8 7o 

Durchschnitt 1883—86 52,1 7o, 
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it eine ehrenvolle Zunahme! Weit echlimmer als in der 
It verhält sich, wie unsere Tabellen demonstriren, die 
dersterblichkeit im Bezirk Tablat. Sowohl bier als dort 

anderwärts finden sich zahlreiche Eltern, die in Folge 
3kender Noth gezwungen sind, dem Erwerb ohne Unter- 
3h nachzugehen und daher ihre Säuglinge gegen be- 
im te minimale Entschädigung fremden Leuten anzu- 
rauen. CuBter sagt : „Zur Aufnahme von kleinen Kindern 
de in St. Crallen eine besondere, eegensreicb wirkende 
'ahranstalt in's Leben gerufen. Es werden aber heute 
li Säuglinge in ziemlicher Anzahl in die Nachbarschaft 
ortirt. So sind die Gemeinden Teufen, Straubenzell und 
ilat beliebte Orte zur Unterbringung derselben. Hier 
den sie versorgt und hie und da .auch besorgt und auf- 
oben für immer. In Tablat blfiht das Geschäft der 
;elmacherinnen besonders gut. Hier werden die Säug- 
e einer nicht geringen Zahl von Farailien, wo Vater und 
;ter dem Erwerb des täglichen Brodea nachgehen müssen, 
istentheils bei selber armen, unwissenden Leuten unter- 
racht. Diese Kostkinder befinden sich dort meist in 
echten Händen. In der grossen Mehrzahl der Fälle sind 
5prösslinge von Fabrikarbeitern, besonders der Sticker. 

meisten der Unehelichen finden dort solche pflege- 
terliche Besorgung, mit welchem Resultat, spricht ein- 
glieh die Statistik. Im Jahre J875 wurden in der 
aeinde Tablat 16 uneheliche Kinder geboren, die Todten- 
iine weisen nach, dass im gleichen Jahr wieder 14 dieser 
iien nach einem irdischen Dasein von 1—4 Monaten im 
be lagen, es betrug somit die Sterblichkeit der unehe- 
en, lebendgeborenen Säuglinge im ersten Jahr in Tablat 

Einen wohlthuenden Eindruck macht Werdenberg; es 
hnet sich durch Oekonomie des Menschenlebens aus, 

gilt dort als Regel, dass die Kinder vom 1, — 12. Lebens- 
lat etweder mit Muttermilch allein oder abwechselnd mit 
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entsprechend verdünnter Kuhmilch ernährt werden, hie und 
da nur spukt in dieser Altersperiode noch die Breipfanne. 
Selbst schwächliche Frauen ertragen das Stillen gut, ge- 
deihen sogar sichtlich dabei, wie die Gesundheitskommission 
berichtet, sofern es nicht an guter Nahrung und an den 
übrigen Forderungen einer rationellen Hygiene gebricht. 
Die Zahl der jährlichen Säuglingssterbefalle ist in Werden- 
berg sehr gering, bezüglich Geburten zeigt sich in letzter 
Zeit eine kleine Zunahme der unehelichen, die damit eine 
theilweise Erklärung findet, dass die Fabrikbevölkerung 
allmälig anwächst und damit die bekannten socialen Miss- 
stände sich vergesellschaften. 

Es ist sehr zu bedauern, dass die sanitarischen Mit- 
theilungen der einzelnen Bezirke so knapp gehalten sind, 
dass dieselben an dieser Stelle nur äusserst dürftig benutzt 
werden können; als interessantes Factum erwähne die An- 
gabe von Custer, dass in Ober -Toggenburg auf den Bergen 
80— 90°/o der Neugeborenen gestillt werden, während dies 
im Thal nur bei 33 ®/o der Fall ist; das jetzt bestehende 
Verhältniss zu kennen wäre von Interesse. 

In Appenzell, das nach Obigem an der Spitze der 
Säuglingsmortalität thront, säugen die wenigsten der Mütter ; 
Brot, Milch und Mehlbrei sind die Nahrung der Kleinen, 
während in Wallis mit seiner kleinen Zahl im ersten Lebens- 
jahr wieder dahingeraflFten Kinder so gut wie alle gestiUt 
werden. Es gilt im Allgemeinen als Regel und braucht 
keiner weiteren Erklärung mehr, dass in den Industrie 
treibenden Gegenden in viel ausgedehnterem Masse künst- 
liche Auffütterung existirt als in denjenigen, die sich mit 
Ackerbau beschäftigen; so starben nach Custer anno 1878 
im Kanton St. GaUen 20 Vo der Säuglinge in der land- 
wirthschafthchen, 22 — 25®/o derer in der Fabrik-Bevölkerung. 
Darum versteht es sich auch von selbst, dass in den Schichten, 
die mit Wohlhabenheit gesegnet sind und die Bitterkeit des 
Elends nur vom Hörensagen kennen, nur zur Hälfte so viel 
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Kinder im zartesten Alter wieder sterben als in den ge- 
nannten. So bildet die sociale Noth, die schlechte Ernährung 
und oft gefundene Gleichgültigkeit die Triebfeder zu Allem ^ 
ws^B einer abnorm grossen Säuglingsmortalität ruft^ und 
gleichwohl ist es zum grossen Theil die Schuld des Volkes 
selbst und seine unausrottbaren Vorurtheile ; es schenkt, wie 
Voit sagt, der Bauer seinem Vieh, dessen Fleisch und Milch 
er verkauft und das er zum Ziehen braucht, oft mehr Auf- 
merksamkeit als seiner Familie und seinen Kindern. 

Nebenbei ist es die drohende Zunahme des Alcoholismus, 
der nach Custer zumal in Tablat, Rheinthal, Werdenberg, 
Sargans immer grössere Ausdehnung gewinnt und an der 
körperlichen wie geistigen Wohlfahrt der Einwohnerschaft 
zehrt, schliesslich die nicht selten abnorm frühen Heirathen, 
welch' beide Factoren von bedeutsamem Einfluss auf die 
Qualität der Säuglingsmortalität sind. In den Jahren 1877 
bis 1879 schlössen im Kanton St. Gallen 1185 Männer im 
Alter von 18 — 25 Jahren und 378 weibliche Individuen mit 
16 — 19 Jahren Ehen ab; darunter befanden sich 8 Männer 
mit 18, 45 mit 19 Jahren, unter den Frauen 2 mit 15, 
10 mit 16, 39 mit 17 und 111 mit 18 Jahren; im Zeit- 
[ räum 1881 — 85 kamen in der ganzen Schweiz jährlich im 

■ Durchschnitt 19 708 Eheschliessungen vor, dabei sind be- 

^ theiligt von Männern im Alter von 15—17 Jahren 2 (ge- 

setzwidrig), von 18 Jahren 60, von 19 Jahren 182, von 
^ 20—25 Jahren 5229 etc., von Frauen im Alter von 15 

i- Jahren 1 (gesetzwidrig), von 16 Jahren 48, von 17 Jahren 

I 189, von 18 Jahren 483, von 19 Jahren 932, von 20—25 

SV 

Jahren 8059 etc. (Stat. Bureau), darunter also Altersstufen, 
in denen die Betreffenden kaum die Kinderschuhe aus- 
gezogen und der Character erst seiner Entwicklung sich 
nähert. 
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In kurzer Zusammenfassung des Gesagten über das 
Stillgeschäft geht hervor, dass diesem auch im Kanton St. 
Gallen ein wesentlicher Einfluss auf die Höhe der Kinder- 
sterblichkeit zugeschrieben werden muss; detaillirtere locale 
Untersuchungen gegenwärtig darüber in's Werk zu setzen, 
verunmöglicht vorderhand die ungenügende Genauigkeit der 
zu verwerthenden Quellen. 

Neben der congenitalen Lebensschwäche und aetiologisch 
Hand in Hand mit ihr gehend sind es die Störungen im 
Bereich des Verdauungsapparats, die in exorbitanter Wei^e 
unter den Kleinen aufräumen. Von störendem Einfluss beim 
Studium derselben ist der Uebelstand, dass die primären 
im Darmkanal sich abspielenden Affectionen durch secundäre 
Symptome anderer Organe, z. B. des Nervensystems, com- 
plicirt sein können, die durch oftmalige Prävalenz über 
diejenigen des ursprünglichen Darmleidens Täuschungen 
veranlassen, dadurch zu einer nicht der Aetiologie ent- 
sprechenden Diagnose und post mortem zu anderweitiger 
Rubrizirung führen können. Es hebt auch Pfeiffer dieses 
Moment hervor und sagt: 

„Eine grössere Zahl der durch Gehirn- und Nerven- 
zufälle bedingten Todesfälle verdankt ihre Entstehung Ver- 
dauungsstörungen. Der Umstand, dass Todesfälle durch 
Gehirn- und Nervenleiden im- Spätsommer und Herbst- 
anfang am Häufigsten sind, geradeso wie für die Verdauungs- 
krankheiten allgemein bekannt ist, spricht dafür, dass ein 
guter Theil der ersteren in innigem Zusammenhang mit 
primären Digestionsstörungen steht. Wenn man in dieser 
Erkenntniss die statistische Mittheilung prüft, so muss man 
40 — 70 ®/o aller im ersten Lebensjahr gestorbenen Kinder 
als der gestörten Verdauung zum Opfer gefallen betrachten. 
So setzt sich diese Gruppe naturgemäss zusammen aus den 
mannigfachsten, ihrem pathogenetischen Weiih nach mit 
einander verwandten Bj*ankheitsformen, welche in den ärzt- 
lichen Journalen wie in den amtlichen Mortalitätstabellen 
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unter den verschiedensten, nicht immer wissenschaftlichen 
Bezeichnungen aufgeführt sind." 

Wenn wir daher an Hand der Angaben des Statistischen 
Bureaus, das in absoluten Zahlen die im ersten Lebens- 
jahr an ^acutem und chronischem Magendarmkatarrh" 
(Dyspepsia infantum) in den einzelnen Kantonen dahin- 
geraflften Säuglinge der Jahre 1885 und 1886 erwähnt, das 
diesbezügliche Procentverhältniss berechnen, so müssen wir 
des Umstandes bewusst sein, damit ein unzweifelhaft zu 
geringes Contingent zu erhalten, da ohne Frage zahlreiche 
hieher gehörige AfFectionen unter anderweitigen Rubriken 
gebucht werden und eine Schichtung unmöglich wird. Wir 
erhalten nun Folgendes: 



Von 100 im ersten Lebensjahr Verstorbenen starben an 

Dyspepsia infantum : 

Kantone 1885 1886 

7« 7» 



1 


Baselstadt 


45,0 


46,3 


2 


St. Gallen 


34,0 


28,9 


3 


Baselland 


32,0 


30,6 


4 


Genf 


31,5 


37,7 


5 


Obwalden 


29,5 


36,4 


6 


Thurgau 


29,5 


31,6 


7 


Solothura 


27,7 


25,5 


8 


Schwyz 


27,6 


22,6 


9 


SchafFhausen 


27,3 


32,1 


10 


Neuenburg 


27,0 


30,7 


11 


Appenzell A. Rh. 


26,4 


24,6 


12 


Bern 


26,0 


24,7 


13 


Zürich 


24,6 


22,0 


14 


Luzem 


24,5 


21,4 


15 


Zug 


23,7 


21,5 


16 


Waadt 


22,4 


26,2 


17 


Tessin 


20,6 


27,2 
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Kantone 


1885 


1886 








7o 


7o 


18 


Freiburg 




20,4 


19,8 


19 


Nidwaiden 




19,6 


17,9 


20 


Aargau 




19,6 


25,3 


21 


Appenzell I. 


Rh. 


14,6 


10,4 


22 


Graubünden 




12,2 


9,3 


23 


Glarus 




11,2 


15,0 


24 


Wallis 




6,5 


5,0 


25 


Uri 




5,4 


7,0 


« 


Schweiz in 


toto: 


25.6 


24,9 



Beim Vergleich der beiden uns zu Gebote stehenden 
Tabellen, die nach einheitlichem Gesichtspunkt berechnet 
sind, zeigt sich, dass, wie anzunehmen, im Allgemeinen die 
Kantone in beiden Jahren gleichen Character in Bezug auf 
Dyspepsie -Sterblichkeit besitzen. Grosse und kleine sind 
bunt durcheinandergewürfelt, allen weit voran steht die Stadt 
Basel, wo 1885 und 1886 die an acuter und chronischer 
Gastro-Enteritis infantum Verstorbenen fast 50 **/o der wieder 
dahingerafften Säughnge bilden. Welchem Factor muss hier 
der Hauptwerth beigemessen werden? Durch Kerez (Schweiz. 
Corresp.-Blatt, 1887) erfahren wir, dass die Mortalität der 
Jüngsten an Enteritis betrug fiir die Stadt Basel: 

ift^ß ftn — 1^?6 V® ^^^ Geborenen, 

53.0 ®/o der im ersten Jahr Verstorbenen, 

iftfti ftp^ 8,6 ®/o der Geborenen, 

47.1 ^/o der im ersten Jahr Verstorbenen, 

1 ft7fi ft^S — ®'^ ^1^ ^^^ Geborenen, 

~ 50,1 ^/o der im ersten Jahr Verstorbenen. 

Es muss wohl angenommen werden, dass in Basel 
unter Anderem die Registrirung der Enteritis -Todesfälle 
eine etwas genauere sei als anderswo, im Uebrigen ver- 
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st Kerez als Qrund der erwähiiteu hohen Frocentzahl 
tisch- epidemische Einäüsae, da die Brustemährung in 

viel häufiger gepflegt werde als z. B. in Zürich. 
Sieben wir nun unsere früher berechnete Tabelle über 
ingsmortalität 1681 —85 in den schweizerischen KioitoneD 
ithe und vergleichen damit diejenige über vaterländische 
ile Enteritis ■ Sterblichkeit , so ist das Fehlen einer 
jwie durchgreifenden Congruenz ersichtlich. Baselstadt 
t die achte Stelle ein fiir Absterben kleinster Kinder 
laupt, hat dagegen den Vorsitz im ganzen Schweizer- 
fiir Absterben durch Enteritis. In Appenzell I. Rh. 
ia laut Tabelle nur eine kleine Procentzahl Säuglinge 

Intestinalstörungen, obwohl während einer langen 
1 von Jahren kein Kanton jährlich so viele Kinder 
laupt verliert als er. Erinnern wir ims weiterbin 
, dasB das StiDgescbäfl im Appenzellerland sehr ver- 
ässigt wird, so ist man durch diesen krassen Gegen- 
berecbtigt, stutzig zu werden, er lässt vermutben, dass 
nem Gebiete mit stetiger exorbitant hoher Kinder- 
ichkeit und dennoch kleiner Enteritis -Mortalität trotz 
:els der Lactation noch andere Faetoren einwirken 
in, wobei die Wichtigkeit und der Werth des Stillens 
ings nicht die geringste Einhusae erleiden können. 
Was ist aber Schuld an der hohen Absterbezahl der 
iten speciell in Appenzell? Man meldet uns von zu- 
isiger Seite Folgendes als ursächliche verderbliche 
te: „Die schädliche BreifUtterung, die Luller, die von 
ifutter mit cariösen Zähnen mit schon gekauten Brot- 
en gefällt werden, die diversen „Säftli" zum Abführen, 
das Einwickebi der Kinder mit den Aermchen hart 
ie Brust gedrückt, besonders Sitte in Inner - Rho den, 
5iehkindersystem , die achtzehn- und zwanzigjährigen 
T, die rasch nach der Geburt wieder in der Fabrik 
i müssen, die schlechte Ernährung der Mütter, das zu 

Heirathen, das Mohnachalenwasser, das den Kindern 
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gereicht wird, bis sie nicht mehr bös sind, alles Das sind 
Ursachen der hohen Absterbeziffer unserer Kleinen.** 

Warum aber die relativ kleine Zahl von Enteritis- 
Todesfällen in einem Lande, wo Freigebung der ärztlichen 
Praxis besteht, da es Jedem einleuchten muss, dass nicht 
Alles sich so verhalten kann, wie es die Statistik lehrt? 
Die Erklärung ist nicht schwer. Es ist für den geprüften 
Arzt oft schwer, der Krankheit ihren richtigen Namen zu 
geben, wie muss es aber mit der Statistik beschajBPen sein, 
wenn sanitarisch völlige Anarchie in einem Lande herrscht 
und der .eigentliche Arzt den Kranken oft erst sieht, nach- 
dem er schon gestorben ist, um schliesslich noch den Todten- 
schein zu unterschreiben? 

Audi hier sehen wir wieder, dass für das liebe Vieh 
viel besser gesorgt ist. Stallbann wird gewissenhaft ge- 
handhabt; wehe Dem, der ihn übertritt! Wenn aber der 
Medicin völlig unkundige Leute Diphtheritis , Typhus, 
Scharlach etc. unter unschuldigen Namen behandeln und 
damit den Todesengel von Haus zu Haus tragen, dann 
kräht kein Hahn darnach. Wagt dann ein Arzt, etwas zu 
sagen und gegen solche hygienische Greuel zu reagiren, 
dann ist in den Augen vieler Mitlandsleute eben nur Brod- 
neid die Ursache seines edeldenkenden Handelns. 

Es ist leicht ersichtlich, welche Früchte solche Zu- 
stände zu Tage fördern müssen in den erwähnten Gegen- 
den, welche Hindemisse sich dem Arzt aufthürmen, wenn 
er die aetiologischen Momente au£fallender Verhältnisse 
eruiren will. In Anbetracht der erwähnten Thatsachen ist 
man genöthigt, trotz gewissenhaftester Untersuchungen er- 
probter Aerzte statistischen Angaben solcher Art mit Re- 
serve zu begegnen, und es ist zu bedauern, dass die er- 
habene Medicin selber wider ihren Willen dazu beihilft, 
solche Pfuscher grosszuziehen. 

Hören wir die Worte Sonderegger' s, der sagt: 
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„Es liegt ein Grund der Pfuscherei in der reinen^ 
heiligen Kunst der Medicin selbst; sie spricht noch gar zu 
oft in Bäthseln^ ist ihren treuesten Jüngern zuweilen un- 
verständlich und weist sie fast schalkhaft auf die zweifel- 
hafte Kritik der Erfolge an» Diese aber sind bekanntlich 
schwer zu beurtheilen, schon in der Politik und Geschichte; 
ganz besonders aber da^ wo die menschliche Hand in den 
Strom ewig wechselnder Naturerscheinungen hineingreift. 
Das ist das Unglück des Arztes^ dass seine Aufga,ben so 
oft nicht ganz genau gestellt , noch rein gelöst werden 
können^ dass er oft nicht sicher weiss, wie vieL er selber 
und wie viel die Natur zum Verlaufe der Krankheit bei- 
getragen hat. Mutter Natur bezahlt die Schulden ihrer ge- 
rathenen und ihrer ungerathenen Söhne mit himmlischer 
Geduld. Könnten die Leistungen des Arztes so gut be- 
urtheilt werden wie die des Baumeisters, des Malers, ja des 
Juristen, so würde der heilkünstlerische Kurpftischer so 
bald entlarvt und bei Seite gestellt als der technische oder 
juristische Strauchdieb; so ist aber das Dunkel der Heil- 
wirkungen eben recht, den ehriichen Mann zu verhüllen 
und den Betrüger zu verstecken. Davon lebt der Pfuscher; 
er denkt: 

„Der Geist der Medicin ist leicht za fassen: 
Ihr durchstudirt die klein' und grosse Welt — 
Um es am Ende geh'n zu lassen, 
V^ie's Gott geföllt!" 

und nimmt sich nicht die Mühe, etwas ernsthaft zu studiren. 
Im Asylum ignorantiae wohnt der Pfuscher sicher unter 
seinem Feigenbaum als ein naturhistorisch berechtigter Pa- 
rasit." 

Diese auffallend geringe Enteritis - Sterblichkeit Appen- 
zells betrifft zumal Inner -Rhoden, während Ausser -Rhoden 
eine bedeutendere offenbart, allerdings noch von manchen 
anderen Kantonen überboten wird. 
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Aehnlich wie Appenzell stellt sich laut Tabellen günstig 
durch wenige Säuglings -Todesfälle in Folge Enteritis Frei- 
burg, entgegengesetzt der Halbkanton Obwalden mit einer 
geringen allgemeinen infantilen, dagegen bedeutenden Ente- 
ritis-Mortalität, während für Nidwaiden in Beidem ziemlich 
übereinstimmende Verhältnisse bestehen. Genf, welches be- 
treflFs Ersterer eine vortheilhafte Stellung beansprucht, mani- 
festirt dessenungeachtet, wie wir sehen, eine hohe Zahl jähr- 
lich an Verdauungsstörung zu Grunde gehender Kinder. Sie 
betrug nach Kerez während der Jahre 1876 — 85 für die 
Hauptstadt Genf ohne Plainpalais und Eaux - vives 33 ®/o 
der im ersten Jahre Gestorbenen; 5,7 ®/o der Geborenen. 
Zu dieser Zahl können ohne Zweifel wie in jedem Kanton 
noch zaMreiche Fälle gerechnet werden, die unter anderer 
symptomatischer Diagnose rubricirt sind, zum Beispiel Con- 
vulsionen etc., aetiologisch aber unserer Gruppe angehören. 
St. Gallen, Baselland, Schwyz, Neuenburg, Solothum, Zug, 
Waadt, Wallis, Graubünden, Zürich lassen durchschnittlich 
sowohl für Höhe der Säuglingsmortalität in toto als für 
solche durch Enteritis dieselbe Rangstelluug erkennen. Zürich, 
das für Beides in der Mitte steht, zeigt grosse Schwankungen 
in der Dyspepsie-Sterblichkeit je nach den einzelnen Jahren ; 
es starben nach den diesbezüglichen Angaben (Kerez) von 
1 00 Säuglingen daran : 



1876: 34,970 1881 

1877: 28,6 „ 1882 

1^78: 45,0^ 1883 

1879: 40,6 „ 1884 

1880: 28,9 „ 1885 



35.3 7o 
31,2 „ 
31,2 „ 
29,0 , 

25.4 „ 



Total 1876—85: 33 «/o. 

In der ganzen Schweiz fielen von 100 Kinder - Todes- 
fällen 1876 — 85 auf Enteritis 25,2 70 oder 4,5 7o der Ge- 
borenen. 






^ 
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Nachdem wir uns so an Hand der vorliegenden Daten 
über die diesfallsigen schweizerischen Verhältnisse orientirt, 
soweit die Unsicherheit Ersterer es gestattet, sei noch in 
Kurzem des Kantons St. Gallen gedacht. Auch hier zeigt sich 
in eclatanter Weise, welche Summe von Affectionen sich 
hinter dem Sammelwort Enteritis infantum oder Djspepsia 
infantum verstecken muss und welche Fehlschlüsse man be- 
gienge, wollte man aus den einschlägigen Daten speciellere 
Sätze ableiten. Um dies thun zu können, bedürfte es einer 
noch viel genaueren Buchung der hier in Frage kommenden 
Punkte, von Störungen, deren völlig klare Zei^gliederung 
selbst dem besten, scrupulösesten Arzte wohl oft manches 
Nachdenken verursachen würde. 

Wir finden in der schweizerischen Statistik «es Jahres 
1886 für den Kanton St. Gallen 338 Fälle von Enteritis 
infantum niedergelegt, im kantonalen Sanitätsbericht 1886 
dagegen 216 Fälle von Dyspepsia infantum. Welches ent- 
spricht den Thatsachen? Sicherlich Beides, je nachdem 
wir den Begriff fassen. In beiden Fällen sind es dys- 
peptische Zustände Seitens des Verdauungstractus, die sich 
entweder ausschliesslich im Magen oder im Darm oder aber 
in der Mehrzahl der Fälle in beiden Organen gemeinsam 
äussern, meist durch dieselben Ursachen hervorgerufen 
werden und offenbar durch abnorme Gährungsvorgänge im 
Magen und Darm bedingt sind. In der Allgemeinheit der 
obigen Bezeichnung kann darum von irgendwie exacter 
Differenzirung nicht die Rede sein, wobei allei^dings die 
meistens Beiden gemeinschaftliche Aetiologie ftr uiisere 
Frage ein Verbindungsglied darstellt. 

Halten wir uns, um das Folgende einheitlich zu »be- 
handeln, an die Berichte der Gesundheitscommissionen des 
Kantons, in denen erst vom Jahre 1884 an die Gastro- 
Enteritis der Kinder von derjenigen der Erwachsenen ab- 
getrennt wird, so resultirt daraus die in der Tabelle auf 
Seite 81 dargestellte Berechnung: 
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Fow iOO im ersten Lebensjahre Verstorbenen 
starben an Dyspepsia infantum: 



Bezirke 


1884 


1885 


St. Gallen 


34,0 


20,6 


Tablat 


38,7 


28,1 


Ronchach 


30,0 


41,4 


Unter-Rheinthal 


31,3 


18,7 


Ober- „ 


13,3 


7,6 


Werdenberg 


23,0 


12,0 


Sargans 


9,4 


10,6 


Gaster 


22,0 


12,5 


Seebezirk 


6,0 


17,2 


Ober-Toggenburg 


14,0 


19,6 


Neu- „ 


7,8 


18,8 


Alt- 


9,7 


3,3 


Unter- „ 


32,0 


24,2 


Wil 


22,9 


33,3 


Gossau 


18,1 


17,8 


Kanton in toto 


23,2 


18,6 



1886 



Arithmetisch. 

Mittel 

während 

1884—86 



21,2 
37,8 
17,9 
12,6 

9,1 

9,5 
13,2 

7,4 
24,0 
13,5 
18,6 

5,5 
31,2 
28,2 
26,8 



18,2 



31,9 
34,9 
29,8 
20,9 
10,0 
14,8 
11,0 
13,9 
15,7 
15,7 
15,0 
6,2 
29,1 
28,1 
20,9 

20,0 



Um uns das Zeugniss möglichster Vollständigkeit geben 
zu können, unterlassen wir es nicht, diejenigen verstorbenen 
Säuglinge zu erwähnen, die in der angegebenen Zeit unter 
den Diagnosen Convulsiones idiopathicae , Eklampsia in- 
fantum und Dentitio difficilis in den Absterbelisten rubricirt 
sind. Damit berücksichtigen wir die grosse, schon oben 
berücksichtigte Tendenz des kindlichen Organismus zu 
krampfartigen Zuständen, hauptsächlich im Zusammenhang 
mit Verdauungsstörungen, wie sie in erster Linie in der 
zartesten Kindheit sich findet. Die Erklärung sucht Soltmann 
auf Grund experimenteller Studien in anfanglich mangelhafter 
Entwicklung der Reflexhemmungscentra in Gehirn und Rücken- 
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mark^ wie ja in den ersten Lebenstagen bekanntermassen 
durch einfache, vom Darmcanal ausgehende Reflexreize in 
Folge blosser Ueberfütterung etc. allgemeine Convulsionen 
beobachtet werden. Durch Ueberfütterung aber ist, wie 
Sonderegger sagt, eine Leidens- und Todespforte der Kinder- 
welt aufgethan. 

Wie oft machen anderseits die Angehörigen des kranken 
Kleinen das Zahnen für Krampfanfalle desselben verantwort- 
lich ; das Zahnen ist der Grund für diese, für Diarrhoe und 
für alles mögliche Andere. Weil man aber nun einmal das 
Zahnen nicht verhindern kann, wäre auch das Eingreifen 
in seine scheinbaren Folgezustände vom Uebel, darum lässt 
man der Sache ruhig ihren Lauf! 

„Nur selten aber," berichtet Henoch, „beobachten wir 
Convulsionen bei zahnenden Kindern, die nicht rhachitisch sind, 
es müssten denn ganz bestimmte Reflexanlässe vorhanden 
sein. Zu diesen letzteren kann freilich auch ein Zahn- 
durchbruch unter besonders ungünstigen Verhältnissen ge- 
hören, aber diese Fälle sind jedenfalls selten und schwer 
zu beweisen, und die Neigung vieler Mütter, ' die Con- 
vidsionen der Kinder als Zahnkrämpfe zu bezeichnen, darf 
nie von der genauen Erforschung anderer, weit häufigerer 
Anlässe ablenken. Unter diesen nehmen Reizzustände des 
Verdauungstractus unstreitig die erste Stelle ein, und be- 
sonders eine ungeschickte künsthche Ernährung kann die 
Quelle der heftigsten eklamptischen Anfälle werden." Ganz 
entsprechend sagt Baginsky: „Jeder erfahrene Kinderarzt, 
der die Untersuchungen am Krankenbett völlig und sicher 
beherrscht, wird von Tag zu Tag und mit fortschreitender 
Erfahrung immer mehr zu der Ueberzeugung gedrängt, wie 
wenig bedeutungsvoll die Dentition an sich bei gesunden 
Kindern sei und wie oft gerade diagnostische Irrthümer und 
Versehen eine grosse Anzahl recht ernster Krankheitsformen 
des kindlichen Alters der Dentition in die Schuhe schieben, 
mit welcher sie absolut nichts zu thun haben." 
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Dadurch dass wir die an convulsivischen Affectionen 
verstorbenen Säuglinge zur Gruppe der Todesfälle in Folge 
von öastro-Enteritis infantum beirechnen, fällt ohne Frage 
die Zahl letzterer zu hoch aus^ immerhin glauben wir uns 
mehr der Thatsache zu nähern als bei einfacher Nicht- 
Berücksichtigung der Rubrik über Convulsionen der Kinder. 
Es gentige in Anbetracht der Unsicherheit der gegebenen 
Zahlen, auf diese wissenswerthen Punkte hingewiesen zu 
haben; Vergleiche anzustellen und Schlüsse zu deduciren, 
wäre ein voreiliges Beginnen. 

Unterlassen wir schliesslich nicht, in Zahlen die Ver- 
theilung der Absterbe -Ordnung an infantilen Verdauungs- 
störungen während des Ablaufs der ersten zwölf Lebens- 
monate kennen zu lernen, da mit zunehmendem Wachsthum 
des Organismus die Resistenzfahigkeit der Organe wächst. 
Wir erfahren, dass anno 1878 im Kanton St. Gallen an 
Brechdurchfall und Diarrhoe starben 27,3 ®/o der ver- 
storbenen Kleinsten überhaupt, davon innert des ersten 
Vierteljahres des Lebens 61,9 ®/o, d. h. fast zwei Drittel 
der Neugeborenen , die durch Verdauungsanomalien ' zu 
Grunde giengen, 

innert des zweiten Quartals 31,6 *^/o, 
„ „ di'itten „ 4,3 ^o ? 

„ „ vierten „ 2,2 «/o; 

auf den ersten Lebensmonat entfielen 31,1 ®/o des ersten 
Vierteljahres. 

In einer noch des Abschlusses harrenden Arbeit von 
Russow in Petersburg: ^Zur Statistik der Kindermorbidität 
nach den Altersperioden", dienen betreffendem Autor als 
Material seiner Beobachtungen 85 000 Fälle mit einem Alter 
von 1 — 15 Jahren; davon starben 

bis zum Ablauf des ersten Jahres 35,69 ^/o, 
„ „ „ „ zweiten „ 21,84 7o,' 

„ „ „ „ dritten „ 11,58 «/o, 

„ „ „ „ vierten „ 6,62 ^o etc. 
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in absteigender Procentzahl. Das Morbiditätsprocent in 
Ruesland übersteigt nach Russow für das erste Lebensjahr 
32 ®/o ; weitaus den grössten Antheil beansprucht die Dys- 
pepsia infantum, zumal in der Zeit vom ersten bis dritten 
Monat mit 54,86 7o aller Säuglingskrankheiten oder 6,84 7o 
aller Kinderkrankheiten bis zum fünfzehnten Lebensjahr, im 
Weitern bildet sie 

vom vierten bis sechsten Monat nur noch 30,41 ^o, 

sechsten „ neunten „ „ „ 12,48 ^o, 

neunten „ zwölften „ „ „ 6,92 *^/o, 

ersten „ zweiten Jahr „ „ 3,46 ^o . 



n 



Es begünstigen nach den Untersuchungen Fleisch- 
mann's die Entwicklung von Dyspepsia infantum die oft 
der Leistungsfähigkeit des kindlichen Verdauungskanals 
nicht angepasste Qualität und Quantität der gereichten 
Nahrung, die noch spärliche Pepsinentwicklung durch die 
noch in Minderzahl vorhandenen Pepsindrüsen, deren je- 
weiliges Secret nur zur Verdauung einer ganz bestimmten 
Eiweissmenge hinreicht, ansonst abnorme Zersetzungen mit 
Bildung abnormer Gase etc. auftreten, die mangelhafte Ent- 
wicklung der Magenmusculatur des Neugeborenen etc. 

Von Hof mann in Würzburg wurden för den Zeitraum 
1877 — 79 über das gegenseitige Verhalten von SäugUngs- 
mortalitat und Lactation Untersuchungen angestellt und re- 
sultirten folgende Thatsachen: 

Es zeigte sich bei den gestillten Kindern seiner Unter- 
suchungsreihe die grösste Sterblichkeit im ersten Lebens- 
monat und betraf wohl meist von Geburt an schwächliche 
Kinder, wie beigefügt wird. Es erreichte ein grösserer 
Procentsatz die zweite Hälfte des ersten Lebensjahres als 
von den nichtgestillten. Bei den theilweise gestillten Nett- 
geborenen steigerte sich die Zahl der absterbenden im vierten, 
fünften und sechsten Monat auffallend, d. h. mit dem Auf- 
hören des Stillens und dem Uebergang zu anderer Nahrung. 
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Auch fielen den Ernährungsstörungen hauptsächlich die 
nichtgestillten Kinder zum Opfer; bei denen^ die Frauenmilch 
erhielten, prävalirten mehr die Krankheiten der Respirations- 
organe. Damit in Uebereinstimmung fiel die grösste Mor- 
talität der gestillten Kleinen auf das FVühjahr; der nicht- 
gestillten auf den Sommer. 

Leider versagt uns das völlige Fehlen der noth- 
wendigen Quellen, um auch in unserem' Vaterlande ähnliche 
Forschungen durchzuführen, nur einzelne wenige Daten 
«tehen uns zu Gebote. Die schweizerische Statistik gibt an, 
•dass in der letzten Zeit im Kanton St. Gallen, der einen 
Anlauf zur genaueren Eruirung der brennenden Frage 
über Säuglingsemährung genommen durch Zusammen- 
stellung der Verhältnisse des Stillens, 

von weniger als 40 ®/o der Mutter 
gestillt wird in: 

Alt- und Unter -Toggenburg, Tablat, Gossau, Rorschach; 

von 40 — 5970 der Mütter 
gestillt wird in: 

Ober- und Neu-Toggenburg, Seebezirk, St. Gallen, 

Unter -Rheinthal, Wyl; 

von 60^0 und mehr der Mütter 
gestillt wird in: 

Ober -Rheinthal, Gaster, Werdenberg, Sargans. 

Vergleichen wir diese sicherlich auf Richtigkeit be- 
ruhenden Angaben des Statistischen Bureaus mit dem Ver- 
halten der Mortalität an Dyspepsia infantum in den letzten 
Jahren im Kanton St. Gallen, so können wir uns allerdings 
nicht verhehlen, dass es in diesem Fall nicht möglich ist, 
einen irgendwie durchgreifenden Zusammenhang heraus- 
zufinden zwischen der Beschaffenheit des Stillens in den 
einzelnen Bezirken und der Enteritis - Sterblichkeit daselbst. 
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Wir müssen zur Erklärung dieses wohl zu beachtenden 
Factors in erster Linie annehmen, dass eben die Auf- 
zeichnungen für Beides noch sehr ungenau und lückenhaft 
sind, anderseits aber ist es ausser Zweifel, dass noch ganz 
andere Factoren mitspielen als das Stillen, deren Er- 
gründung erst nach und nach möglich sein wird. Bei Ge- 
legenheit von Untersuchungen über Kanalisation und Abfuhr 
in Berlin äussert sich Virchow folgendermassen : „Die Ge- 
sammtsterblichkeit Berlins wird in ihrem zeitlichen Verlauf 
gänzlich bestimmt durch' die enorme Säuglingsmortalität 
(1854—68 = 36,6 ^/o). Die Sterblichkeit der Erwachsenen 
ist hauptsächlich von der Temperatur, in geringerem Masse 
vom Stand des Grund- und Flusswassers abhängig; die 
Sterblichkeit der Kinder unter einem Jahre ist zum Theil 
abhängig von der Temperatur, stimmt aber in ihrer er- 
schrecklichen Sommerzunahme mit der Zeit des fallenden 
Grund- und Fusswassers. Es können nur Verhältnisse der 
Luft, des Wassers oder aber der Nahrung sein, auf welche 
man die excessive Sommersterblichkeit der Kinder zurück - 
zufuhren hat, und somit ist ersichtlich, dass es sich in 
jedem dieser Fälle um vermeidliche Verhältnisse, also um 
Aufgaben der öffentlichen Gesundheitspflege handelt." 

Verfolgen wir den Gang der Enteritis - Sterblichkeit 
innerhalb des ersten Lebensalters nach den einzelnen 
Monaten in der Schweiz, so erhalten wir die auf Seite 88 
dargestellten Ergebnisse, deren Specialisirung je nach den 
verschiedenen Kantonen durch Quellenmangel unmöglich ist. 

Es ist eine Bestätigung der bekannten Thatsache, dass 
zur Zeit der höchsten Temperatur die Zahl der Enteritis- 
Fälle bedeutend ansteigt, dass sie in den heissen Sommer- 
monaten, zumal in grossen Städten wie Berlin und München, 
einen geradezu epidemischen Character annehmen kann, 
weshalb man sie zuweilen mit dem Namen Cholera aestiva 
bezeichnet. Der gesuchte bacilläre Infectionsträger ist noch 
nicht festgestellt*, Demme beschreibt milzbrandähnUche Fäden, 
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die im Darminhalt, in den Epithelien und im submuc{ysen 
Gewebe des Darmkanals sich finden und ihren Weg weiter 
in die Chylusgefässe und Mesenterialdrüsen nehmen; Henoch 
weist auf die im Darminhalt Erwachsener bei Cholera 
nostras vorkömmenden Prior -Finkler'schen Kommabacillen 
als mögliche Ursache hin^ sagt aber anschliessend: „Trotz- 
dem können wir vorläufig die mykotische Entstehungsweise 
des Brechdurchfalls der Kinder immer nur als Hypothese 
betrachten. Thatsächlich ist, dass eine hohe Lufttemperatur 
die Neigung zu Qährungs- Dyspepsien, welche bei kleinen 
unzweckmässig ernährten Kindern zu allen Jahreszeiten 
vorkommen, erheblich steigert und dieselben nicht blos in 
epidemischer Verbreitung, sondern auch in einer äusserst 
acuten und verderblichen Form erscheinen lässt. Dies lässt 
in der That darauf schliessen, dass durch die Hitze infectiöse 
Keime massenhaft entwickelt werden, die mit den Nahrungs- 
mitteln in den Magen gelangen und hier deletär wirken." 

Sterhefälle durch Enteritis infantum 
nach den einzelnen Monaten, 



Monate 


1885 


1881 85 
pro Jahr 


Januar 


194 


190 


Februar 


165 


166 


März 


225 


216 


April 


197 


222 


Mai 


241 


263 


Juni 


272 


306 


JuU 


545 


515 


August 


685 


660 


September 


438 


453 


October 


271 


288 


November 


157 


184 


December 


157 


177 



Total : 3547 3640 
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Trotz der kolossalen Dimensionen Londons, die eine 
specialisirte Durchfiihrung der hygienischen Massregeln in 
allen entlegenen und unreinlichen Vorstädten unmöglich 
machen, bietet diese Stadt nach PfeifFer einzig dastehende 
günstige Verhältnisse betrejflfs der Kindersterblichkeit und 
zeigt sich dieses besonders in den Sommermonaten, zu 
welcher Zeit in Berlin, Hamburg, Paris etc. die meisten 
Säuglinge an Diarrhoe sterben. Während in den deutschen 
Industriecentren, wie wir sehen auch in der Schweiz, im 
August die grösste diesbezügliche Absterbeziffer sich offen- 
bart, hat London in allen zwölf Monaten des Jahres ziem- 
lich gleiche Mortalität der Säuglinge. Die Ursachen dieses 
Factums harren noch der genauen Erklärung. In wie weit 
die in einer soeben erschienenen Arbeit von Meynert in 
Dresden vorgebrachte Theorie, dass eine enorme Zahl von 
Säuglings-Todesfallen in den heissen Sommermonaten durch 
dlne Krankheit sui generis hervorgerufen werde, die er in- 
fantilen Hitzschlag nennt und welche ihrem Wesen nach 
mit der tropischen Form des Hitzschlags viele AehnUchkeit 
besitze, durch weitere Untersuchungen neue Stützpunkte 
gewinnen mag, wird die Zukunft lehren. 

So sehen wir, welche Fülle von Räthseln die Natur 
uns auch hierin noch zu zergliedern gibt, bis wir klaren 
Einblick in alle diese Verhältnisse besitzen; wenn auch 
die Lactation ein wesentlicher, von der Natur selbst vor- 
geschriebener Factor ist zur Emährungsfrage der Klein- 
kinderwelt, so genügt er nicht, Licht in die Sache zu 
bringen, er ist ein wichtiges Glied in einer langen Kette 
von Erklärungen, deren Lebensdauer eine gar verschiedene 
sein wird. 

Die unzureichende Ernährung des Säuglings durch die 
abnormen Vorgänge in den Organen des Stoffwechsels 
bildet aber weiterhin Vorschub zur Entwicklung zahlreicher 
anderweitiger, eingreifender Störungen durch die abnorm 
geringe Resistenzfähigkeit der alterirten Gewebe, und wenn 
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auch die Aetiologie der Scrophulose, Rhachitis etc. noch 
sehr dunkel ist^ so weiss doch Jedermann^ dass sie bei 
solchen Stiefkindern der Natur sich mit Vorliebe ein- 
bürgern und es als bösen Feind das ganze Leben hindurch 
begleiten. 

Wir sind am Ziel. Der vielen Missbräuche hier im 
Einzelnen zu gedenken^ die manches junge Leben durch 
Unverstand seiner Pfleger nach kurzer Existenz wieder in's 
Grab reissen, wäre zwecklos und ist bereits genügend 
darüber in der Literatur berichtet worden, ebenso über 
zweckmässige Massregeln dagegen. 

Trotz alledem werden noch Jahrzehnte vergehen, bis 
wir an Hand der Fortschritte der medicinischen Wissen- 
schaft die genügende Einsicht haben, die erforderlich ist, um 
wirklich erfolgreich vorgehen zu können und an den Re- 
sultaten uns zu freuen. Zu diesem Behufe müsste auch 
der starre, belächelnde Eigensinn und Aberglaube vieler 
Menschen vor der mahnenden Stimme des Arztes sich beugen. 
Wenn aber dabei zudem noch das Glied fehlt, das Mutter 
und Kind zusammenhält und das in der Mutter den Engel 
ihres Kindes sieht, ich meine die Liebe, dann kämpfen 
Götter vergebens! Eine Mutter, bei der die Liebe zum 
Kinde, das sie unter dem Herzen getragen, nicht aus dem 
innersten Herzen quillt, wird niemals durch das kalte Gebot 
der Pflicht zur redlichen Ausübung der mütterlichen Pflichten 
bestimmt werden. Wen die Natur kalt lässt, wen das 
Leiden des kranken Kindes nicht anspricht, den rühren 
todte Worte nicht. Ob zwar auch die Zahl derjenigen niclit 
klein ist, deren Leben oder Gesundlieit das Opfer fehlender 
Mutterliebe wird, so finden allerdings nebenbei viele Kinder 
ihren Tod dui*ch Uebermass und Unverstand nicht geleiteter 
mütterlicher Zärtlichkeit. Tausende überfüttern ihre Kleinen, 
bekleiden sie unzweckmässig oder wollen sie auf unpassende 
Art abhärten und sündigen in diätetischer und pädagogischer 
Hinsicht. Solchen Müttern gibt unsere Zeit reichhialtig 
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genug, wenn auch nicht immer innert der Grenzen des 
Guten und Zweckmässigen, Schriften über physische und 
geistige Erziehung der Bänder in deren frühestem Zeitraum 
ihres Lebens an die Hand und belehrt sie durch öffentliche, 
allgemein verständliche Vorträge. Sind einmal die wichtigsten 
Kenntnisse der Sätze über Ernährung des Säuglings in den 
geistigen Besitz aller Eltern gedrungen, dann ist das Eis 
gebrochen und ein Haupttheil der noch zu leistenden Arbeit 
erfüllt. 
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